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I. Opis zakladanych efektow uczenia sie

Poziom I

Uniwersalne charakterystyki na poziomie 7 PRK

Kod skladnika
opisu

Opis efektow uczenia sie - kategorie charakterystyki kwalifikacji

WIEDZA - ZNA I ROZUMIE

P7UW

w poglebiony sposéb wybrane fakty, teorie, metody oraz zlozone zaleznosci miedzy nimi, takze w
powiazaniu z innymi dziedzinami réznorodne, ztozone uwarunkowania i aksjologiczny kontekst
prowadzonej dziatalnosci

UMIEJETNOSCI - POTRAFI

wykonywac zadania oraz formulowac i rozwigzywac problemy, z wykorzystaniem nowej wiedzy, takze z

P7U_U innych dziedzin samodzielnie planowa¢ wlasne uczenie sie przez cate zycie i ukierunkowywac innych w
tym zakresie komunikowac sie ze zréznicowanymi kregami odbiorcéw, odpowiednio uzasadnia¢ stanowiska
KOMPETENCJE SPOLECZNE - JEST GOTOW DO
tworzenia i rozwijania wzoréw wlasciwego postepowania w srodowisku pracy i Zycia podejmowania
P7U_K inicjatyw, krytycznej oceny siebie oraz zespoléw i organizacji, w ktérych uczestniczy przewodzenia grupie i

ponoszenia odpowiedzialnosci za nia
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Poziom II

Charakterystyki drugiego stopnia poziomu 7 PRK typowe dla kwalifikacji uzyskiwanych w
ramach szkolnictwa wyzszego po uzyskaniu kwalifikacji pelnej na poziomie 4

publicznego

Kategoria Kategoria opisowa - Kod
charakterystyki aspekty o skladnika Opis efektow uczenia sie - kategorie charakterystyki
efektow uczenia podstawowym opisu kwalifikacji
sie znaczeniu p
w pogtebionym stopniu - wybrane fakty, obiekty i zjawiska oraz
dotyczace ich metody i teorie wyjasniajace ztozone zaleznosci
miedzy nimi, stanowiace zaawansowana wiedze ogdlna z zakresu
Zakres i glebia - dyscyplin naukowych lub artystycznych tworzacych podstawy
Wiedza: zna i kompletnos¢ P7S WG teoretyczne, uporzadkowana i podbudowana teoretycznie wiedze
rozumie perspektywy poznawczej - obejmujaca kluczowe zagadnienia oraz wybrane zagadnienia z
i zaleznosci zakresu zaawansowanej wiedzy szczegotowej wlasciwe dla
programu studiéw, a w przypadku studiéw o profilu praktycznym
- rowniez zastosowania praktyczne tej wiedzy w dziatalnosci
zawodowej zwiazanej z ich kierunkiem.
- fundamentalne dylematy wspolczesnej cywilizacji; -
ekonomiczne, prawne i inne uwarunkowania réznych rodzajow
Wiedza: zna i Kontekst - dziatalnosci zawodowej zwiazanej z kierunkiem studiow, w tym
. . . P7S_WK - . .
rozumie uwarunkowania, skutki - zasady ochrony wlasnosci przemystowej i prawa autorskiego -
podstawowe zasady tworzenia i rozwoju réznych form
przedsiebiorczosci
wykorzystywac posiadana wiedze - formutowac i rozwiazywac
zlozone i nietypowe problemy i innowacyjnie wykonywac¢ zadania
w nieprzewidywalnych warunkach poprzez: * wtasciwy dobor
Zrédet oraz informacji z nich pochodzacych, dokonywanie oceny,
krytycznej analizy i syntezy oraz tworczej interpretacji i
. . - Wykorzystanie wiedzy - prezentacji tych informacji, * dobor oraz stosowanie wlasciwych
Umiejetnosci: . . . . - ;
; rozwigzywane problemy i [ P7S_UW metod i narzedzi, w tym zaawansowanych technik informacyjno-
potrafi . - . . ! . . .
wykonywana zadania komunikacyjnych wykorzystywa¢ posiadana wiedze - formutowac
i rozwiazywac¢ ztozone i typowe dla dzialalnosci zwigzanej z
kierunkiem studiow - w przypadku studiéow o profilu
praktycznym; formutowac i testowac hipotezy zwiazane z
prostymi problemami wdrozeniowymi - w przypadku studiéw o
profilu praktycznym
Komunikowanie sie -
odbieranie tworzenie . L L1k . .
L - komunikowac¢ sie na tematy specjalistyczne ze zréznicowanymi
- L wypowiedzi, : Lo - o
Umiejetnosci: e kregami odbiorcéw; - prowadzi¢ debate; - postugiwac sie
: upowszechnianie wiedzy |P7S_UK X . L S .
potrafi . . - jezykiem obcym na poziomie B2+ Europejskiego Systemu Opisu
w srodowisku naukowym - - . .
X . L Ksztalcenia Jezykowego oraz specjalistyczng terminologia
i postugiwanie sie
jezykiem obcym
- - Organizacja pracy - - kierowac praca zespotu - wspdtdziata¢ z innymi osobami w
Umiejetnosci: o . : P
otrafi planowanie i praca P7S_UO ramach prac zespotowych i podejmowac wiodaca role w
P zespotowa zespotach
. . e Uczenie sie - planowanie C s - . . L
Umiejetnosci: S samodzielnie planowac i realizowaé wlasne uczenie sie przez
: wlasnego rozwoju i P7S_UU L P .
potrafi 2 . - cate zycie i ukierunkowywac innych w tym zakresie
rozwoju innych os6b
Kompetencje - krytyczr}ej oceny posmdanq w1edzy i odblel.“anych tres/cu -
s Oceny - krytyczne uznawania znaczenia wiedzy w rozwiazywaniu problemdéw
spoleczne: jest T P7S_KK . : X A .
. podejscie poznawczych i praktycznych oraz zasiegania opinii ekspertéw w
gotow do - : : .
przypadku trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem problemu.
Odpowiedzialnos¢ - - o - -
. o N - wypehiania zobowiazan spotecznych, inspirowania i
Kompetencje wypekianie zobowiazan . : - P . .
: A X organizowania dziatalno$ci na rzecz srodowiska spotecznego; -
spoleczne: jest spotecznych i dziatanie P7S_KO o2 . . . . . I
. 4 inicjowania dziatania na rzecz interesu publicznego; - myslenia i
gotow do na rzecz interesu

dziatania w sposob przedsiebiorczy.
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Kategoria

Kategoria opisowa -

charakterystyki aspekty o KOd. Opis efektow uczenia sie - kategorie charakterystyki
p . skladnika At

efektow uczenia podstawowym opisu kwalifikacji

sie znaczeniu p
odpowiedzialnego petnienia rél zawodowych z uwzglednieniem

Kompetencje Rola zawodowa - zmieniajacych sie potrzeb spotecznych, w tym: ¢ rozwijania
spoleczne: jest niezaleznosc¢ i rozwoj P7S_KR dorobku zawodu, * podtrzymywania etosu zawodu, ¢
gotow do etosu przestrzegania i rozwijania zasad etyki zawodowej oraz dziatania

na rzecz przestrzegania tych zasad.
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Poziom III

Zakladane kierunkowe efekty uczenia sie

Standardy
STOPIEN II | KEU Opis efektow uczenia sie
WIEDZA - ZNA I ROZUMIE
budowe anatomiczna poszczegdlnych ukladéw organizmu ludzkiego i podstawowe zaleznosci pomiedzy ich
STANDARD |A.W1. . . A PR .
budowa i funkcja w warunkach zdrowia i choroby, a w szczegolnosci uktadu narzadow ruchu,
STANDARD | A.w2. rodzaje metoq obrazowan_1a, zasady ich przeprowadzania i ich wartos¢ diagnostyczna (zdjecie RTG,
ultrasonografia, tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny),
STANDARD [A.W3. [mianownictwo anatomiczne niezbedne do opisu stanu zdrowia,
STANDARD |A.W4. |podstawowe wlasciwosci fizyczne, budowe i funkcje komdrek i tkanek organizmu czlowieka,
STANDARD |A.W5. |rozwdj embrionalny, organogeneze oraz etapy rozwoju zarodkowego i ptciowego czlowieka,
podstawowe procesy metaboliczne zachodzace na poziomie komérkowym, narzadowym i ustrojowym, w
STANDARD |A.W7. |tym zjawiska regulacji hormonalnej, reprodukgcji i proceséw starzenia sie oraz ich zmian pod wplywem
wysitku fizycznego lub w efekcie niektorych choréb,
STANDARD | A.W6 podstawowe mechanizmy proceséw zachodzacych w organizmie czlowieka w okresie od dziecinstwa przez
* 7" | dojrzatosé do starosci,
STANDARD | A.W8. podst}awy funkcjonowania poszczegdlnych ukltadow organizmu czlowieka oraz narzadéw ruchu i narzadéw
zmystu,
STANDARD | A.W9. klneZJploglczne mechamzmy kontrpl1 rughu i Ijegulale procesow metabolicznych zachodzacych w
organizmie czlowieka oraz fizjologie wysitku fizycznego,
STANDARD | A.W1o. metody oCeny CZynnosci poszczego}pych narzadow i uk}gdow oraz mozliwosci ich wykorzystania do oceny
stanu funkcjonalnego pacjenta w réznych obszarach klinicznych,
mechanizm dzialania srodkéw farmakologicznych stosowanych w ramach réznych choréb i uktadéw
STANDARD |A.W11. | cztowieka, zasady ich podawania oraz ograniczenia i dzialania uboczne, a takze wplyw tych srodkéw na
sprawnosc¢ pacjenta ze wzgledu na koniecznos¢ jego uwzglednienia w planowaniu fizjoterapii,
STANDARD | A.W12. | zewnetrzne czynniki fizyczne i ich wplyw na organizm cztowieka,
STANDARD |A.W13. | biomechaniczne zasady statyki ciata oraz czynnosci ruchowych czlowieka zdrowego i chorego,
STANDARD |A.W14 zasady ergonomii codziennych czynnosci cztowieka oraz czynnosci zwigzanych z wykonywaniem zawodu,
’ * | ze szczegdlnym uwzglednieniem ergonomii pracy fizjoterapeuty,
STANDARD | D.W13. | zagrozenia zwiazane z hospitalizacja oséb starszych,
STANDARD |E.W1. |metody itechniki badawcze stosowane w ramach realizowanego badania naukowego.
STANDARD | A.W15. | zasady kontroli motorycznej oraz teorie i koncepcje procesu sterowania i regulacji czynnosci ruchowej,
STANDARD |A.W17. | mechanizmy rozwoju zaburzen czynnosciowych oraz patofizjologiczne podtoze rozwoju chordb,
STANDARD |A.W18. | metody ogdlnej oceny stanu zdrowia oraz objawy podstawowych zaburzen i zmian chorobowych,
STANDARD [ A.W19. [ metody oceny podstawowych funkcji zyciowych cztowieka w stanie zagrozenia zdrowia lub zycia,
STANDARD | A.W20. | uwarunkowania genetyczne rozwoju choréb w populacji ludzkiej,
STANDARD |[C.W2. [mechanizmy zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem,
STANDARD |C.W3. |mechanizmy oddzialywania oraz mozliwe skutki uboczne srodkéw i zabiegow z zakresu fizjoterapii,
metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem, narzedzia
STANDARD |[C.W4. |[diagnostyczne i metody oceny stanu pacjenta dla potrzeb fizjoterapii, metody oceny budowy i funkcji ciata
pacjenta oraz jego aktywnosci w réznych stanach chorobowych,
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STOPIEN II

Opis efektow uczenia sie

STANDARD

C.W5.

zasady doboru srodkow, form i metod terapeutycznych w zaleznosci od rodzaju dysfunkcji, stanu i wieku
pacjenta,

STANDARD

C.W7.

teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz
specjalnych metod fizjoterapii,

STANDARD

C.W8.

wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz
specjalnych metod fizjoterapii,

STANDARD

C.W9.

teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy
biologicznej,

STANDARD

D.W1.

etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i
traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii i neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,

STANDARD

D.w2.

zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w
zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz
pediatrii, neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,

STANDARD

D.W3.

etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych chordb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i
medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,

STANDARD

D.W4.

zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie
kardiologii i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii,
intensywnej terapii, onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie
srodkow fizjoterapii,

STANDARD

D.W5.

zasady postepowania z pacjentem nieprzytomnym, po urazie wielomiejscowym i wielonarzadowym, z
uszkodzeniem kregostupa i rdzenia kregowego, konczyny goérnej i konczyny dolnej, w zakresie
bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii,

STANDARD

D.We.

ogodlne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania kardiologicznego, neurologicznego,
ortopedycznego i geriatrycznego,

STANDARD

D.W7.

zasady interpretacji wynikow badan dodatkowych w diagnostyce choréb uktadu krazenia i w fizjoterapii
kardiologicznej, w tym badania elektrokardiograficznego (EKG) i ultrasonograficznego, préb
czynnosciowych EKG, klinicznej oceny stanu zdrowia pacjenta z choroba kardiologiczna wedtug réznych
skal, w zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii,

STANDARD

D.W8.

wyniki testow wysitkowych w fizjoterapii kardiologicznej i pulmonologicznej (test na ergometrze
rowerowym, biezni ruchomej, testy marszowe, test spiroergometryczny), skale niewydolnosci serca NYHA
(New York Heart Association) oraz wartosci réwnowaznika metabolicznego MET,

STANDARD

D.W9.

ogodlne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania pulmonologicznego dla potrzeb fizjoterapii,
wazniejsze badania dodatkowe i pomocnicze oraz testy funkcjonalne, przydatne w kwalifikacji i
monitorowaniu fizjoterapii oddechowej,

STANDARD

D.wW10.

zasady kwalifikacji do zabiegow operacyjnych oraz podstawowe zabiegi operacyjne, w tym amputacje z
przyczyn naczyniowych, i zabiegi z zakresu chirurgii matoinwazyjnej,

STANDARD

D.W11.

metody badania klinicznego i diagnostyki dodatkowej w zakresie badan stosowanych w ginekologii i
potoznictwie,

STANDARD

D.W12.

fizjologie procesu starzenia sie oraz zasady opieki i fizjoterapii geriatrycznej,

STANDARD

D.W14.

specyfike postepowania z pacjentem z choroba psychiczna i zasady wtasciwego podejscia do niego,

STANDARD

D.W15.

zasady postepowania z pacjentem nieprzytomnym, w okresie ostrej niewydolnosci krazenia, w okresie
ostrej niewydolnosci oddechowej, we wstrzasie, ze zdiagnozowana sepsa, wentylowanym mechanicznie,
po urazie czaszkowo-moézgowym oraz po urazie mnogim ciala,

STANDARD

G.W1.

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwéj, budowe i funkcje
organizmu cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych,

STANDARD

G.wW2,

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy i
przebieg najczestszych choréb,

STANDARD

G.w4.

zasady oddzialywania sit mechanicznych na organizm czlowieka zdrowego i chorego, wtym osoby starszej,
zréznymi dysfunkcjami i r6znymi chorobami, w réznych warunkach,

STANDARD

G.W5.

mechanizm dzialania czynnikéw fizykalnych na organizm czlowieka oraz oddziatywanie zabiegow
fizykalnych w leczeniu 0s6b z réznymi chorobami i dysfunkcjami, w tym osob starszych, w réznych
warunkach,
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STOPIEN II | KEU Opis efektéw uczenia sie

wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i
STANDARD |G.W6. |terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapiizalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych
stanach chorobowych

STANDARD |[G.W8. | specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki i praktyki fizjoterapii,

zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej na potrzeby fizjoterapii, planowania postepowania

STANDARD |G.W9. |, ° g ; .
fizjoterapeutycznego oraz kontrolowania jego efektow - w stopniu zaawansowanym,

STANDARD [ A.W16. | podstawy uczenia sie kontroli postawy i ruchu oraz nauczania czynnosci ruchowych,

STANDARD |A.W21. | genetyczne i zwigzane z fenotypem uwarunkowania umiejetnosci ruchowych.

STANDARD |B.W1. |psychologiczne i socjologiczne uwarunkowania funkcjonowania jednostki w spoteczenstwie,

STANDARD |[B.W2. |[psychologiczne i spoteczne aspekty postaw i dziatan pomocowych,

modele komunikowania sie w opiece zdrowotnej, podstawowe umiejetnosci komunikowania sie z

STANDARD |B.W3. ! L :
pacjentem oraz czlonkami interdyscyplinarnego zespotu terapeutycznego,

zasady motywowania pacjentéw do prozdrowotnych zachowan i informowania o niepomyslnym rokowaniu,
STANDARD |B.W4. |[znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie komunikowania sie z pacjentami oraz pojecie
zaufania w interakgcji z pacjentem,

STANDARD |B.W5. |podstawowe metody psychoterapii,

STANDARD |B.W6. |podstawowe zagadnienia z zakresu pedagogiki i pedagogiki specjalnej,

ograniczenia i uwarunkowania ksztalcenia 0séb z niepelnosprawnosciami, zasady radzenia sobie z
STANDARD |B.W7. |problemami pedagogicznymi u tych oséb oraz wspoétczesne tendencje w rewalidacji osob z
niepelnosprawnosciami,

podstawowe formy i sposoby przekazywania informacji z wykorzystaniem srodkéw dydaktycznych w

STANDARD | B.W8. zakresie nauczania fizjoterapii, prowadzenia szkolen i doskonalenia zawodowego,

STANDARD |B.W9. |zasady wykonywania zawodu fizjoterapeuty oraz funkcjonowania samorzadu zawodowego fizjoterapeutow,

regulacje prawne zwigzane z wykonywaniem zawodu fizjoterapeuty, w tym prawa pacjenta, obowiazki
pracodawcy i pracownika, w szczegdlnosci wynikajace z prawa cywilnego, prawa pracy, ochrony
wlasnosci przemystowej i prawa autorskiego, a takze zasady odpowiedzialnosci cywilnej w praktyce
fizjoterapeutyczne;j,

STANDARD |B.W10.

zasady organizacji i finansowania systemu ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej oraz ekonomiczne

STANDARD B.W15. . . N , - s
uwarunkowania udzielania $wiadczen z zakresu fizjoterapii,

zasady kierowania zespotem terapeutycznym oraz organizacji i zarzadzania podmiotami prowadzacymi

STANDARD | B.W16. dzialalnos¢ rehabilitacyjna,

STANDARD |B.W17. | zasady zatrudniania oséb z réznym stopniem niepetnosprawnosci,

STANDARD | B.W18. | zasady etyczne wspoétczesnego marketingu medycznego,

STANDARD | B.W19. | zasady przeprowadzania uproszczonej analizy rynku dla potrzeb planowania dziatan z zakresu fizjoterapii,

historie fizjoterapii oraz kierunki rozwoju nauczania zawodowego, a takze miedzynarodowe organizacje

STANDARD |B.W20. | . e o : .. ;
fizjoterapeutyczne i inne organizacje zrzeszajace fizjoterapeutow,

narzedzia informatyczne i statystyczne stuzace do opracowywania i przedstawiania danych oraz

STANDARD | B.W21. ¢ . B}
rozwiazywania problemoéw.

wskazania i przeciwwskazania do stosowania zabiegdw z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz

STANDARD |C.W10. i ; :
odnowy biologicznej,

STANDARD |F.W1. |zjawiska fizyczne zachodzace w organizmie czlowieka pod wplywem czynnikow zewnetrznych,

teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii i terapii manualnej, specjalnych metod

STANDARD |F.W2. . . " ' e . :
fizjoterapii, ergonomii oraz fizykoterapii i masazu leczniczego,

metody oceny stanu uktadu ruchu czlowieka stuzace do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego

STANDARD | F.W3. uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu i w chorobach wewnetrznych,

metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem oraz

STANDARD | F.W4. podstawowe reakcje czlowieka na chorobe i bol w zakresie niezbednym dla fizjoterapii,

metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespotéw chorobowych w stopniu umozliwiajacym

STANDARD |F.W5. X e A o o "
racjonalne stosowanie Srodkow fizjoterapii i planowanie fizjoterapii,
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podstawy edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia oraz profilaktyki z uwzglednieniem zjawiska

STANDARD |F.W6. . .
niepelnosprawnosci,

zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej oraz dyscyplin sportowych oséb z
STANDARD |F.W7. |niepelnosprawnosciami w rehabilitacji kompleksowej i podtrzymywaniu sprawnosci osob ze specjalnymi
potrzebami,

STANDARD |F.W8. |zasady dziatania wyrobéw medycznych stosowanych w rehabilitacji,

STANDARD [F.W9. |[zasady etyczne obowiazujace w pracy z pacjentem,

zasady postepowania fizjoterapeutycznego oparte na dowodach naukowych (evidence based

STANDARD | F.W10. medicinephysiotherapy),

STANDARD [ F.W11. | standardy fizjoterapeutyczne,

STANDARD |F.W12. | role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych specjalistéw w zespole terapeutycznym,

prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia badan klinicznych oraz role fizjoterapeuty w ich

STANDARD F.W13. !
prowadzeniu,

STANDARD | F.W14. | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia,

podstawowe zagadnienia dotyczace zaleznosci psychosomatycznych i metod z zakresu budowania

STANDARD |F.W15. | . e
Swiadomosci ciata,

zadania poszczegolnych organéw samorzadu zawodowego fizjoterapeutéw oraz prawa i obowiazki jego

STANDARD |F.W16. .
cztonkdw,

STANDARD | F.W17. | zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty,

STANDARD |F.W18. | zasady odpowiedzialnosci zawodowe;j fizjoterapeuty.

wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i

STANDARD | G.W6. " X : - >
terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,

zasady dziatania wyrobow medycznych i zasady ich stosowania w leczeniu 0s6b zréznymi chorobami i

STANDARD | G.W7. dysfunkcjami, w tym os6b starszych, w réznych warunkach,

STANDARD | B.W11. | czynniki decydujace o zdrowiu oraz o zagrozeniu zdrowia,

zasady edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia oraz elementy polityki spotecznej dotyczacej ochrony

STANDARD |B.W12. .
zdrowia,

uwarunkowania zdrowia i jego zagrozenia oraz skale problemdéw zwigzanych z niepetnosprawnoscia w

STANDARD |(B.W13.| . " ; o : :
ujeciu demograficznym i epidemiologicznym,

STANDARD | B.W14. | zasady analizy demograficznej oraz podstawowe pojecia statystyki epidemiologicznej,

STANDARD |[C.W1. |pojecia z zakresu rehabilitacji medycznej, fizjoterapii oraz niepetnosprawnosci,

STANDARD |C.W6. |teoretyczne i metodyczne podstawy procesu uczenia sie i nauczania czynnosci ruchowych,

zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej, sportu, turystyki oraz rekreacji
STANDARD | C.W11. | terapeutycznej w procesie leczenia i podtrzymywania sprawnosci oséb ze specjalnymi potrzebami, w tym
0s6b z niepelnosprawnosciami,

regulacje prawne dotyczace udzialu oséb z niepelnosprawnosciami w sporcie 0séb z
STANDARD |C.W12. | niepelnosprawnosciami, w tym paraolimpiadach i olimpiadach specjalnych, oraz organizacji dziatajacych
w sferze aktywnosci fizycznej osob z niepelnosprawnosciami,

STANDARD |C.W13. | zagrozenia i ograniczenia treningowe zwiazane z niepetnosprawnoscia,

zasady dziatania wyrobow medycznych i zasady ich stosowania w leczeniu 0sob z réznymi chorobami i

STANDARD |C.W14. o .
dysfunkcjami narzadowymi,

regulacje dotyczace wykazu wyroboéw medycznych okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 38
STANDARD | C.W15. | ust. 4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 784, z p6zn. zm.),

STANDARD | C.W16. | wskazania i przeciwwskazania do zastosowania wyrobow medycznych,

STANDARD | C.W17. | zagadnienia zwigzane z promocja zdrowia i fizjoprofilaktyka.

problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i

STANDARD |G.W3. bioetyka,
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STANDARD

G.W10.

zagadnienia zwigzane z ksztaltowaniem, podtrzymywaniem iprzywracaniem sprawnosci oraz wydolnosci
osobom w réznym wieku, w tym osobom starszym, utraconej lub obnizonej wskutek réznych chordb lub
urazow, a takze zasady promocji zdrowia - wstopniu zaawansowanym,

STANDARD

G.W11.

prawne i ekonomiczne aspekty funkcjonowania podmiotéw zajmujacych sie rehabilitacja 0séb z
niepelnosprawnosciami,

STANDARD

G.w12.

etyczne, prawne i spoteczne uwarunkowania wykonywania zawodu fizjoterapeuty.

STANDARD

D.W16.

zalozenia i zasady Miedzynarodowej Klasyfikacji Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia
(International Classification of Functioning Disability and Health, ICF).

UMIEJETNOSCI - POTRAFI

STANDARD

A.U14.

przeprowadzi¢ wywiad i analizowac¢ zebrane informacje w zakresie potrzebnym dla prowadzenia
fizjoterapii,

STANDARD

A.U15.

rozpoznawac sytuacje zagrazajace zdrowiu lub zyciu cztowieka oraz udziela¢ kwalifikowanej pierwszej
pomocy w sytuacjach zagrozenia zdrowia i Zycia oraz przeprowadzi¢ resuscytacje krazeniowo-oddechowa
u 0sob dorostych i dzieci.

STANDARD

D.U1.

przeprowadzi¢ szczegotowe badanie dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisac
i zinterpretowac jego wyniki,

STANDARD

D.U2.

przeprowadzi¢ analize biomechaniczna z zakresu prostych i ztozonych ruchéw czlowieka w warunkach
prawidlowych i w dysfunkcjach uktadu ruchu,

STANDARD

D.U3.

dokonac oceny stanu uktadu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki (badanie ogdlne, odcinkowe,
miejscowe), przeprowadzi¢ analize chodu oraz zinterpretowac uzyskane wyniki,

STANDARD

D.U4.

dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0s6b po urazach w obrebie tkanek miekkich uktadu ruchu leczonych zachowawczo i
operacyjnie, po urazach w obrebie konczyn (sthuczeniach, skreceniach, zwichnieciach i ztamaniach)
leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach kregostupa bez porazen oraz w przypadku stabilnych i
niestabilnych ztaman kregostupa,

STANDARD

D.U5.

dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu
fizjoterapii oséb po amputacjach planowanych (postepowanie przed- i pooperacyjne) oraz urazowych,
prowadzi¢ nauke chodzenia w protezie oraz postepowanie po amputacjach koniczyn gérnych, w tym
instruktaz w zakresie postugiwania sie proteza,

STANDARD

D.Ue.

dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢ postepowanie
fizjoterapeutyczne przed- i pooperacyjne u 0sob po rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym
po zabiegach artroskopowych i po endoprotezoplastyce,

STANDARD

D.U7.

instruowac pacjentow lub ich opiekunéw w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w
domu, sposobu postugiwania sie¢ wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku
codziennego w celach terapeutycznych,

STANDARD

D.U8.

przeprowadzi¢ testy funkcjonalne przydatne w reumatologii, takie jak ocena stopnia uszkodzenia stawow i
ich deformacji, funkcji reki oraz lokomocji u pacjentéw z chorobami reumatologicznymi,

STANDARD

D.U9.

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z
zakresu fizjoterapii u pacjentéw z chorobami reumatologicznymi, chorobami przyczepéw miesni,
zmianami zwyrodnieniowo-wytworczymi stawdw oraz ograniczeniami zakresu ruchu lub pozastawowymi
zespotami bélowymi o podtozu reumatycznym,

STANDARD

D.U11.

instruowac pacjentéw z chorobami reumatologicznymi w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu
postugiwania sie wyrobami medycznymi, w tym poprawiajacymi funkcje chwytna,

STANDARD

D.U12.

przeprowadzi¢ badanie neurologiczne dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne przydatne w fizjoterapii
neurologicznej, w tym ocene napiecia miesniowego, kliniczna ocene spastycznosci oraz ocene na poziomie
funkcji ciala i aktywnosci, w szczegoélnosci za pomoca skal klinicznych, a takze zinterpretowac wazniejsze
badania dodatkowe (obrazowe i elektrofizjologiczne),

STANDARD

D.U13.

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z
zakresu fizjoterapii u 0sob z objawami uszkodzenia pnia mézgu, mézdzku i kresomoézgowia, ze
szczegolnym uwzglednieniem udaru mézgu, parkinsonizmu, choréb demielinizacyjnych oraz zabiegi z
zakresu fizjoterapii u 0oséb po ztamaniach kregostupa z porazeniami, a takze prowadzi¢ postepowanie
ukierunkowane na tagodzenie zaburzen troficznych i wydalniczych, pionizacje i nauke chodzenia lub
poruszania sie na wozku osob po urazach kregostupa,

STANDARD

D.U14.

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z
zakresu fizjoterapii u 0osob po uszkodzeniach nerwéw obwodowych, w polineuropatiach, w chorobach o
podiozu nerwowo-miesniowym, w chorobach pierwotnie mie$niowych oraz w réznych zespotach bélowych,
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uklada¢ pacjenta w 16zku oraz wykonywac kinezyterapie w 16zku u pacjentéw z uszkodzeniem ukltadu
STANDARD |D.U15. | nerwowego, wykonywac pionizacje i nauke chodzenia, a takze prowadzi¢ reedukacje ruchowa konczyny
gornej u oséb po udarach mézgu,

instruowac¢ pacjentéw z chorobami neurologicznymi w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu
STANDARD |D.U16. | postugiwania sie wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach
terapeutycznych,

STANDARD |D.U17. | przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka,

STANDARD |D.U18. | oceni¢ rozwdj psychomotoryczny dziecka,

dokonac oceny poziomu umiejetnosci funkcjonalnych dziecka w zakresie motoryki i porozumiewania sie w

STANDARD D.U20. . . .
oparciu o odpowiednie skale,

przeprowadzi¢ kliniczna ocene podwyzszonego lub obnizonego napiecia miesniowego u dziecka w tym

STANDARD |D.U21. PR .
spastycznosci 1 sztywnosci,

przeprowadzi¢ kliniczna ocene postawy ciata, w tym badanie skoliometrem Bunnella, oraz punktowa i

STANDARD | D.U22. biostereometryczna ocene postawy ciala, a takze zinterpretowac wyniki tych ocen,

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢
STANDARD | D.U24. | postepowanie fizjoterpeutyczne u dzieci i mtodziezy z chorobami uktadu ruchu, takimi jak wady wrodzone,
wady postawy ciata, jatowe martwice kosci,

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢

STANDARD D.U25. . . : L -
postepowanie przed- i pooperacyjne u dzieci leczonych operacyjnie,

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢
postepowanie fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami ruchowymi pochodzenia
STANDARD |D.U26. | osrodkowego, mézgowym porazeniem dzieciecym, z dysrafizmem rdzeniowym, z chorobami nerwowo-
miesniowymi, z okotoporodowymi uszkodzeniami splotéw i nerwéw obwodowych, z neuro- i miogennymi
zanikami mie$ni (atrofiami i dystrofiami miesniowymi),

instruowac opiekunéw dzieci w zakresie tzw. pielegnacji ruchowej, oraz dzieci i ich opiekunéw w zakresie
STANDARD |D.U27. | wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania sie¢ wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania
przedmiotow uzytku codziennego w celach terapeutycznych,

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z
STANDARD | D.U29. | zakresu fizjoterapii u pacjentéw z niewydolnosScia serca, nadci$nieniem, choroba niedokrwienna serca, po
zawale serca, zaburzeniami rytmu serca i nabytymi wadami serca,

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z
STANDARD | D.U30. | zakresu fizjoterapii u pacjentéw zakwalifikowanych do operacji serca, po zabiegach kardiochirurgicznych,
z wszczepionym stymulatorem serca oraz po leczeniu metodami kardiologii interwencyjnej,

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac
STANDARD |D.U34. | ¢wiczenia w réznych chorobach uktadu oddechowego (ostrych i przewlektych), w chorobach z przewaga
zaburzen restrykcyjnych oraz w chorobach z przewaga zaburzen obturacyjnych,

stosowa¢ Miedzynarodowa Klasyfikacje Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (International

STANDARD | D.U39. Classification of Functioning, Disability and Health, ICF),

instruowac kobiety cigezarne w zakresie wykonywania ¢wiczen przygotowujacych do porodu i w okresie

STANDARD |D.U41.
potogu,

dobiera¢ i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii geriatrycznej oraz instruowac osoby starsze w

STANDARD | D.U45. . A R .
zakresie wykonywania ¢wiczeh w domu oraz stosowania réznych form rekreacji,

planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z
STANDARD | D.U46. |zakresu fizjoterapii kobiet po mastektomii, w tym postepowanie w przypadku obrzeku limfatycznego i
uposledzenia funkcji konczyny gornej,

stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem oraz komunikowac sie z innymi cztonkami zespotu

STANDARD |D.U47.
terapeutycznego,

podejmowac dziatania majace na celu poprawe jakosci zycia pacjenta, w tym pacjenta w okresie

STANDARD |D.U48. ! . i :
terminalnym, z zastosowaniem sprzetu rehabilitacyjnego,

planowac, dobiera¢ i modyfikowac¢ programy rehabilitacji pacjentéw z réznymi dysfunkcjami narzadu
STANDARD | D.U49. |ruchu oraz chorobami wewnetrznymi w zaleznosci od stanu klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego
(poznawczo-emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunéw faktycznych.

STANDARD |E.Ul. |zaplanowac badanie naukowe i omowic jego cel oraz spodziewane wyniki,

STANDARD |E.U2. |zinterpretowac¢ badanie naukowe i odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy,
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STANDARD |E.U3. |korzystac ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej,

STANDARD |E.U4. |przeprowadzi¢ badanie naukowe, zinterpretowac i udokumentowac jego wyniki,

STANDARD |E.U5. |zaprezentowa¢ wyniki badania naukowego.

wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych

STANDARD |G.Ul. - -
metod fizjoterapii,

rozpoznawac i lokalizowac¢ na fantomach i modelach anatomicznych zasadnicze struktury ludzkiego ciata,
STANDARD |[A.Ul. |w tym elementy uktadu ruchu, takie jak elementy uktadu kostno-stawowego, grupy miesniowe i
poszczegélne miesnie,

palpacyjnie lokalizowa¢ wybrane elementy budowy anatomicznej i ich powiazania ze strukturami
STANDARD |[A.U2. |sasiednimi, w tym kostne elementy bedace miejscami przyczepéw miesni i wiezadel oraz punkty pomiaréw
antropometrycznych, miesnie powierzchowne oraz $ciegna i wybrane wiazki naczyniowo-nerwowe,

okresli¢ wskazniki biochemiczne i ich zmiany w przebiegu niektérych chordb oraz pod wplywem wysitku

STANDARD |A.U3. ' . . ; . 2
fizycznego, w zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii,

dokona¢ pomiaru i zinterpretowa¢ wyniki analiz podstawowych wskaznikéw czynnosci uktadu krazenia
(tetno, cisnienie tetnicze krwi), sktadu krwi oraz statycznych i dynamicznych wskaznikéw uktadu
oddechowego, a takze oceni¢ odruchy z wszystkich pozioméw uktadu nerwowego w zakresie bezpiecznego
stosowania metod fizjoterapii,

STANDARD |A.U4.

STANDARD |A.U5. |przeprowadzi¢ podstawowe badanie narzadéw zmystéw i oceni¢ réwnowage,

STANDARD |A.U6. |przeprowadzi¢ ocene zdolnosci wysitkowej, tolerancji wysitkowej, poziomu zmeczenia i przetrenowania,

wykorzystywac¢ wlasciwosci okreslonej grupy srodkéw farmakologicznych w zabiegach

STANDARD | A.U7. fizykoterapeutycznych w réznych chorobach,

STANDARD |A.U8. |ocenia¢ wplyw czynnikéw fizycznych na organizm czlowieka, odrézniajac reakcje prawidlowe i zaburzone,

oceniac stan uktadu ruchu czlowieka w warunkach statyki i dynamiki (badanie ogélne, odcinkowe,

STANDARD | A.U9. miejscowe) w celu wykrycia zaburzen jego struktury i funkcji,

przewidzie¢ skutki stosowania réznych obcigzen mechanicznych na zmienione patologicznie struktury

STANDARD |A.U11. | . :
ciala czlowieka,

przeprowadzi¢ badanie podmiotowe, badanie przedmiotowe oraz wykonywac podstawowe badania
STANDARD |C.Ul. |[czynnosciowe i testy funkcjonalne wlasciwe dla fizjoterapii, w tym pomiary dtugosci i obwodu konczyn,
zakresu ruchomosci w stawach oraz sity miesniowej,

wykonywac pionizacje i nauke chodzenia pacjentow z chorobami reumatologicznymi, a takze usprawnianie

STANDARD | D.U10. funkcjonalne reki w chorobie reumatoidalnej,

STANDARD |D.U19. | przeprowadzi¢ ocene aktywnosci spontanicznej noworodka i niemowlecia,

na podstawie zdjecia RTG kregostupa wyznaczy¢ kat Cobba, kat rotacji wedtug jednego z przyjetych
STANDARD |D.U23. | sposobow oceny, dokona¢ oceny wieku kostnego na podstawie testu Rissera oraz zinterpretowac ich
wyniki i na tej podstawie zakwalifikowa¢ skolioze do odpowiedniego postepowania fizjoterapeutycznego,

przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i proby czynnosciowe, z zachowaniem zasad bezpieczenstwa, w tym
pomiar tetna, pomiar ci$nienia tetniczego, test marszowy, test wstan i idZ (get up and go), probe
czynnosciowa na biezni ruchomej wedlug protokotu Bruce’a oraz wedtug zmodyfikowanego protokotu
Naughtona oraz prébe wysitkowa na cykloergometrze,

STANDARD |D.U28.

instruowac pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen oddechowych i technik relaksacyjnych w fizjoterapii

STANDARD |D.U31. . . :
kardiologicznej,

instruowac pacjenta z chorobami uktadu krazenia w zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu

STANDARD |D.U32. P C AN
oraz aktywnosci fizycznej, jako prewencji wtornej,

przeprowadzi¢ badania czynnosciowe uktadu oddechowego, w tym spirometrie oraz zinterpretowa¢ wyniki

STANDARD | D.U33. badania spirometrycznego, badania wysitkowego i badania gazometrycznego,

wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii oddechowej w réznych chorobach pulmonologicznych, stanach
STANDARD | D.U35. | po urazie klatki piersiowej, stanach po zabiegach operacyjnych na klatce piersiowej oraz po
przeszczepach ptuc,

instruowac pacjenta z choroba uktadu oddechowego w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu oraz

STANDARD | D.U36. o p AP
stosowania Srodkéw prewencji wtornej,
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planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi
STANDARD |D.U37. | fizjoterapeutyczne u pacjentéw z czynnosciowymi i organicznymi chorobami naczyn obwodowych oraz
pacjentdéw po amputacji z przyczyn naczyniowych,

wdraza¢ strategie wczesnego uruchamiania pacjenta po zabiegu na jamie brzusznej lub klatce piersiowej,
wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne rozprezajace ptuca i utatwiajace oczyszczanie oskrzeli, instruowac
w zakresie profilaktyki wczesnych i pdznych powiklan pooperacyjnych oraz udzielac¢ zalecen dotyczacych
pooperacyjnej fizjoterapii ambulatoryjnej,

STANDARD |D.U38.

planowac, dobierac¢ i wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne po porodzie majace na celu likwidowanie

STANDARD | D.U40. niekorzystnych objawow, w szczegolnosci ze strony uktadu krazenia, kostno-stawowego i miesniowego,

wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne u 0sob z nietrzymaniem moczu oraz instruowac je w zakresie

STANDARD D.U42. o
wykonywania ¢wiczen w domu,

planowac i dobiera¢ ¢wiczenia krazeniowo-oddechowe dla dzieci i mtodziezy - w zaleznosci od stanu
STANDARD |D.U43. | klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - oraz instruowac opiekunow dzieci i mtodziez w zakresie
wykonywania tych ¢wiczen,

STANDARD | D.U44. | przeprowadzi¢ calosciowa ocene geriatryczna i interpretowac jej wyniki,

przeprowadzi¢ szczegotowa analize biomechaniczna prostych i ztozonych ruchéw czlowieka w warunkach

STANDARD | A.U10. prawidlowych i w przypadku réznych zaburzen uktadu ruchu,

interpretowac wyniki badan czynnosciowych oraz przeprowadzac testy funkcjonalne niezbedne do doboru

STANDARD | G.U2. srodkéw fizjoterapii i interpretowac ich wyniki,

porozumiewac sie w jednym z jezykéw obcych na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia

STANDARD |B.Ul.
Jezykowego,

STANDARD |B.U6. |oszacowac koszt postepowania fizjoterapeutycznego,

STANDARD |C.U2. |wypehia¢ dokumentacje stanu zdrowia pacjenta i programu zabiegéw fizjoterapeutycznych,

zaplanowac¢, dobrac i wykonac zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz

STANDARD | C.U8. specjalnych metod fizjoterapii,

obstugiwac i stosowac urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej oraz

STANDARD | C.U9. specjalnych metod fizjoterapii,

wykaza¢ zaawansowane umiejetnosci manualne pozwalajace na zastosowanie wlasciwej techniki z zakresu

STANDARD |C.U10. |,. " - ot X . - "
kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,

zaplanowac¢, dobrac i wykona¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy

STANDARD C.U11. | . !
biologicznej,

obstugiwac aparature do wykonywania zabiegéw z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy

STANDARD Cc.u12. | .. . .
biologicznej,

dobra¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie fizjoterapii

STANDARD Cc.U1e6. . 2 . . . L
oraz poinstruowac pacjenta w zakresie postugiwania sie nimi,

przeprowadzi¢ badania i zinterpretowac¢ ich wyniki oraz przeprowadzi¢ testy funkcjonalne niezbedne do

STANDARD | F.U1. doboru srodkow fizjoterapii, wykonywania zabiegéw i stosowania podstawowych metod terapeutycznych,

samodzielnie wykonywac zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej, fizykoterapii i masazu

STANDARD |F.U2. ;
leczniczego,

tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy usprawniania 0séb z réznymi dysfunkcjami uktadu ruchu i
STANDARD |F.U3. |innych narzadéw oraz ukladéw, stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz celéw
kompleksowej rehabilitacji,

STANDARD |F.U4. |wykaza¢ specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form aktywnosci fizycznej,

dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie

STANDARD | F.US. rehabilitacji,

STANDARD |F.U6. |zastosowac wyroby medyczne oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich korzystac,

wykorzystywac i obstugiwac aparature, sprzet do fizjoterapii i sprzet do badan funkcjonalnych oraz

STANDARD |F.U7. ., .
przygotowac stanowisko pracy,

pracowac w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciagto$¢ opieki nad pacjentem oraz

STANDARD |F.US8. . P X . . L :
komunikowac sie z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem i jego rodzing,
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wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis efektow zabiegow i dziatan terapeutycznych do

STANDARD | F.U9. . .
dokumentacji pacjenta,

okresli¢ zakres swoich kompetencji zawodowych i wspotpracowac z przedstawicielami innych zawodow

STANDARD |F.Ul1l.
medycznych,

samodzielnie wykonywac¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac¢ wlasna prace oraz brac za nia

STANDARD |F.U12. S iy
odpowiedzialnos¢,

STANDARD |F.U13. |pracowac¢ w zespole i przyjmowac¢ odpowiedzialnosc za udziat w podejmowaniu decyzji,

STANDARD | F.U14. |aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespolu terapeutycznego,

aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat probleméw zawodowych, z uwzglednieniem zasad

STANDARD |F.U15.
etycznych,

STANDARD |F.U16. |stosowac sie do zasad deontologii zawodowej, w tym do zasad etyki zawodowej fizjoterapeuty,

STANDARD |F.U17. |przestrzega¢ praw pacjenta,

STANDARD |F.U18. |nawiazac relacje z pacjentem i wspétpracownikami oparta na wzajemnym zaufaniu i szacunku.

inicjowa¢, organizowac i realizowac¢ dzialania ukierunkowane na edukacje zdrowotng, promocje zdrowia i

STANDARD | F.U10. . . L
profilaktyke niepelnosprawnosci,

STANDARD |A.U12. |oceni¢ poszczegdlne cechy motoryczne,

STANDARD |A.U13. |ocenia¢ sprawnos¢ fizyczna i funkcjonalng w oparciu o aktualne testy dla wszystkich grup wiekowych,

dostrzegac i rozpoznawac, w zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii, problemy
STANDARD |B.U2. |psychologiczne u 0séb, w tym oséb starszych, z réznymi dysfunkcjami i w réznym wieku oraz ocenia¢ ich
wplyw na przebieg i skutecznos¢ fizjoterapii,

zastosowa¢ odpowiednie formy postepowania terapeutyczno-wychowawczego wspomagajace proces

STANDARD |B.U3. 1 . o
rewalidacji osoby z niepetnosprawnoscia,

organizowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia i profilaktyke

STANDARD |B.U4 . .
niepelnosprawnosci,

STANDARD |B.U5. |przeprowadzi¢ badanie przesiewowe w profilaktyce dysfunkgcji i niepetlnosprawnosci,

STANDARD |B.U7. |przeprowadzi¢ uproszczona analize rynku dla potrzeb planowania dzialan z zakresu fizjoterapii,

identyfikowa¢ podstawowe problemy etyczne dotyczace wspotczesnej medycyny, ochrony zycia i zdrowia
STANDARD |B.U8. |orazuwzgledni¢ w planowaniu i przebiegu fizjoterapii uwarunkowania kulturowe, religijne i etniczne
pacjentow,

wykaza¢ umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form aktywnosci fizycznej (rekreacyjnych i

STANDARD |B.U9. zdrowotnych),

przeprowadzi¢ rozmowe z pacjentem dorostym, dzieckiem i rodzina pacjenta z zastosowaniem techniki
STANDARD |B.U10. |aktywnego stuchania i wyrazania empatii, a takze rozmawiac z pacjentem o jego sytuacji zdrowotnej w
atmosferze zaufania podczas catego postepowania fizjoterapeutycznego,

udziela¢ pacjentowi informacji o celu, przebiegu i ewentualnym ryzyku proponowanych dziatan

STANDARD | B.U11. diagnostycznych lub fizjoterapeutycznych i uzyskiwac jego swiadoma zgode na te dzialania,

STANDARD |B.U12. | komunikowac sie ze wspdtpracownikami w ramach zespotu, udzielajac im informacji zwrotnej i wsparcia.

dobierac¢ i prowadzi¢ kinezyterapie ukierunkowana na ksztaltowanie poszczegdlnych zdolnosci
motorycznych u 0oséb zdrowych oraz oséb z réznymi dysfunkcjami, przeprowadzi¢ zajecia ruchowe o
okreslonym celu, prowadzi¢ reedukacje chodu i ¢wiczenia z zakresu edukacji i reedukacji posturalnej oraz
reedukacji funkcji konczyn goérnych,

STANDARD |C.U3.

instruowac pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu, sposobu postugiwania sie
wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotéw uzytku codziennego w celach terapeutycznych,
instruowac opiekuna w zakresie sprawowania opieki nad osoba ze specjalnymi potrzebami oraz nad
dzieckiem - w celu stymulowania prawidtowego rozwoju,

STANDARD |C.U4.

konstruowac trening medyczny, w tym réznorodne ¢wiczenia, dostosowywac poszczegolne ¢wiczenia do
STANDARD |C.U5. |potrzeb ¢wiczacych, dobra¢ odpowiednie przyrzady i przybory do ¢wiczen ruchowych oraz stopniowac
trudno$¢ wykonywanych ¢wiczen,

dobra¢ poszczegolne ¢wiczenia dla 0séb z réznymi zaburzeniami i mozliwosciami funkcjonalnymi oraz

STANDARD C.U6. . L . o A (- . .
metodycznie uczy¢ ich wykonywania, stopniujac natezenie trudnosci oraz wysitku fizycznego,
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STANDARD |cC.u7. wykazac umlejetnosm rlllchowe, kgnle?zne do demonstracji i zapewnienia bezpieczenstwa podczas
wykonywania poszczegolnych ¢wiczen,
poinstruowac osoby ze specjalnymi potrzebami, w tym osoby z niepetnosprawno$ciami, w zakresie
STANDARD |C.U13. | .. : e ! ) . ;
réznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej, sportu, turystyki oraz rekreacji terapeutycznej,
poinstruowac osoby z niepelnosprawnosciami w zakresie samoobstugi i lokomocji, w tym w zakresie
STANDARD |[C.U14. . : E . . .
samodzielnego przemieszczania sie i pokonywania przeszkod terenowych na wézku aktywnym,
prowadzi¢ zajecia z wybranych dyscyplin sportowych dla oséb z niepetlnosprawnosciami, w tym
STANDARD |C.U15. |zademonstrowac elementy techniki i taktyki w wybranych dyscyplinach sportowych dla oséb z
niepelnosprawnosciami,
podejmowac dziatania promujace zdrowy styl zycia na réznych poziomach oraz zaprojektowac program
STANDARD |C.U17. |profilaktyczny w zaleznos$ci od wieku, pici, stanu zdrowia oraz warunkéw zycia pacjenta, ze szczegdlnym
uwzglednieniem aktywnosci fizycznej.
tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy fizjoterapii oséb z réznymi dysfunkcjami, w tym oséb
STANDARD |G.U3. |starszych, stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej
rehabilitacji,
STANDARD |G.U4. |kontrolowac efekty postepowania fizjoterapeutycznego,
dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie
STANDARD |G.U5. en . p . . : p
rehabilitacji oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich korzystac,
zastosowac dzialania z zakresu adaptowanej aktywnosci fizycznej i sportu oséb zniepelmosprawnosciami
STANDARD |G.U6. |dla planowania, doboru, modyfikowania oraz tworzenia réznych form zaje¢ rekreacyjnych i sportowych dla
0s6b ze specjalnymi potrzebami, wtym oséb starszych,
zastosowac dzialania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia, profilaktyke
STANDARD |G.U7. . - - o . .
niepelosprawnosci, a takze pierwotna i wtérna profilaktyke chordéb,
wykaza¢ wysoka sprawnos¢ fizyczna niezbedna do poprawnego demonstrowania iwykonywania zabiegow
STANDARD |G.U8. |z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz stosowania metod specjalnych u 0séb z réznymi
chorobami, dysfunkcjami oraz z réznym rodzajem istopniem niepelnosprawnosci,
STANDARD |G.U9. |planowac wlasna aktywnos¢ edukacyjna i stale doksztalcac sie w celu aktualizacji wiedzy,
STANDARD |G.U10. |inspirowac¢ inne osoby do uczenia sie oraz podejmowania aktywnosci fizycznej,
STANDARD |G.U11. komumkowac sie z pacjentem i jego rodzina w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb pacjenta i
jego praw,
STANDARD |G.U12. | komunikowac sie ze wspotpracownikami w zespole i dzieli¢ sie wiedza,
STANDARD | G.U13. wykorzystywac¢ wiedze w zakresie racjonalizacji i optymalizacji fizjoterapii, takze wspolpracujac w zespole
terapeutycznym,
STANDARD |G.U14. postepowap zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi w wykonywaniu czynnosci wtasciwych dla
zawodu fizjoterapeuty.
KOMPETENC]JE SPOLECZNE - JEST GOTOW DO
STANDARD | KS1. nawigzania i utrzymania pe_lnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla
réznic Swiatopogladowych i kulturowych,
STANDARD | Ks2. wykonywa,n{a zawodp, bedac $wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na rzecz spoteczenstwa, w tym
spotecznosci lokalnej,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego
STANDARD |KS3. stylu zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu
sprawnosci niezbednego dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
STANDARD [KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej,
STANDARD | Ks5. dostrzegama i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych,
STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych Zrédet informacji,
wdrazania zasad kolezenistwa zawodowego i wspdipracy w zespole specjalistow, w tym zprzedstawicielami
STANDARD |KS7. . ) . . . . Lo -
innych zawoddéw medycznych, takze w Srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym,
STANDARD | KS8. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej,
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STANDARD

KS9.

przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dzialalnosci zawodowej, w

tym w kategoriach bezpieczenistwa wlasnego i innych osob.
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POZIOM IV

Zajecia lub grupy zajec¢ wraz z przypisaniem do nich efektow uczenia sie i tresci programowych zapewniajacych uzyskanie tych efektow

Kierunek: Fizjoterapia. Specjalnos¢: Ogolna.

PRZEDMIOT

FORMA
ZAJEC

TRESC PROGRAMOWA

PEU

Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport oséb z
niepelosprawnosciami I

wyktad

Podstawowe pojecia zwigzane z
aktywnoscia fizyczna
niepelnosprawnych. Kultura fizyczna
w srodowisku niepetnosprawnych.
Sport, rekreacja ruchowa i turystyka
aktywna w wymiarze spotecznym w
srodowisku niepelmosprawnych.

C.W11,,C.W12,,C.W13.

Adaptowana aktywnos$¢ fizyczna, sport 0sdb z
niepelnosprawnosciami I

wyktad

Poczatki ruchu sportowego w
srodowisku niepelnosprawnych.
Ludwik Guttmann i jego rola dla
rozwoju sportu niepetnosprawnych.
Letnie i zimowe IP. Istota powstania
ruchu sportowego Special Olympic.
Rys historyczny sportu osob
niepetlnosprawnych.

C.W11,C.w12,C.W13.

Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport oséb z
niepelmosprawnosciami I

wyktad

Cele i zadania sportu, rekreacji
ruchowej, turystyki aktywnej w
procesie rehabilitacji oséb
niepetnosprawnych. Przydatnos¢
wybranych dyscyplin sportu w
rehabilitacji ruchowej.

C.W11,,C.W12,,C.W13.

Adaptowana aktywnos$¢ fizyczna, sport oséb z
niepelosprawnosciami I

¢wiczenia

Klasyfikacje w sporcie
niepetnosprawnych stosownie do
rangi zawodow. Obiektywizm w
klasyfikowaniu zawodnikow
niepelnosprawnych. Zatozenia
klasyfikacji medycznej. Klasyfikacja
funkcjonalne w wybranych
dyscyplinach lekka atletyka, plywanie,
gry zespotowe.

C.U13.,C.U14.
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PRZEDMIOT

FORMA
ZAJEC

TRESC PROGRAMOWA

PEU

Adaptowana aktywnos$¢ fizyczna, sport oséb z
niepelosprawnosciami I

¢wiczenia

Struktura najwiekszych organizacji
sportu niepetnosprawnych na swiecie.
Cele i zadania krajowych organizacji
sportu niepetnosprawnych PZSN
Start, PTSS Sprawni Razem, CROSS,
FAR, Olimpiady Specjalne Polska.
Rola i zadania PKPar.

C.U13.,C.U14.

Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport oséb z
niepelosprawnosciami I

¢wiczenia

Specyfika wybranych dyscyplin sportu
niepelosprawnych lekka atletyka,
plywanie, boccia, goalball, siatkowka
na siedzaco, koszykéwka na wozkach.

C.U13.,C.U14.KS7.

Adaptowana aktywno$¢ fizyczna, sport 0séb z
niepelnosprawnosciami II

wyktad

Zaleznosci pomiedzy adaptowana
aktywnoscia fizyczna a wychowaniem
fizycznym. Miejsce i rola APA w
systemie edukacji. Definiowanie
niepetnosprawnosci intelektualne;j.
Podstawowe metody pracy z osobami
z niepelmosprawnoscia intelektualna.
Program sportow zunifikowanych.

C.W11,C.w12,C.W13.

Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport oséb z
niepelnosprawnosciami II

wyklad

Rozwdj somatyczny i motoryczny oséb
niewidomych i niedowidzacych.
Mozliwosci funkcjonalne 0sdb
niewidomych i niedowidzacych. Gry
sportowe dla niepetnosprawnych.
Mozliwosci funkcjonalne oséb
ghluchych i niedostyszacych.
Wskazania i przeciwskazania do
aktywnosci fizycznej osob gluchych i
niewidomych.

C.W11,,C.W12.,C.W13.

Adaptowana aktywnos$¢ fizyczna, sport 0séb z
niepelnosprawnosciami II

wyktad

Zaburzenia funkcjonalne oséb z URK.
Wskazania i przeciwskazania
zwigzane z treningiem sportowym
0s6b z URK. Kierunki aktywnej
rehabilitacji oséb z URK. Wskazania i
przeciwskazania zwigzane z
treningiem sportowym oséb z
porazeniem mézgowym. Znaczenie
sportu i aktywnos$ci ruchowej w
rehabilitacji ruchowej oséb z
porazeniem mozgowym.

C.W11,,C.W12.,C.W13.

ck2021 18 / 289



PRZEDMIOT

FORMA
ZAJEC

TRESC PROGRAMOWA

PEU

Adaptowana aktywnos$¢ fizyczna, sport oséb z
niepelosprawnosciami II

¢wiczenia

Zasady tworzenia treningu
zdrowotnego. Gléwne aspekty
treningu sportowego objetos¢,
intensywnos¢, czestotliwosc,
technika. Planowanie treningu - cykle.
Organizowanie regionalnych i
srodowiskowych zawodow
sportowych, regulaminy, komunikaty.

C.U13.,C.U14.

Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport 0séb z
niepelnosprawnosciami II

¢wiczenia

Metodyka treningu wybranych
dyscyplin sportu niepetnosprawnych
lekka atletyka, goalball, boccia,
siatkdwka na siedzaco, hokej halowy.

C.U13.,C.U14.,C.U15.

Adaptowana aktywno$¢ fizyczna, sport 0séb z
niepelnosprawnosciami II

¢wiczenia

Wybrane elementy przepiséw
dyscyplin sportu niepetnosprawnych
lekka atletyka, ptywanie, goalball,
boccia, pitka koszykowa, siatkéwka na
siedzaco, pitka nozna 5 i 7 osobowa,
rugby, narciarstwo zjazdowe i
klasyczne.

C.U13.,C.U14.,KS9.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Wprowadzenie do zaje¢ z anatomii
osie i ptaszczyzny ciata. Podstawowe
pojecia anatomiczne. Ogdlna budowa
ciata. Narzady i uktady.

AW1.,A W3, AW4,

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Budowa i ogdlne rodzaje kosci.
Podzial szkieletu.

AW1.,AW4.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Ogoélne wiadomosci o polaczeniach
kosci. Rodzaje polaczen.

AWL1.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Uktad miesniowy budowa i zasady
czynnosci miesni. Podziat
topograficzny i czynnosciowy uktadu
miesniowego.

AWL1.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Mies$nie dzialajace na stawy konczyny
gornej. Obrazowanie

AW1.,AW2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Mies$nie dzialajace na stawy konczyny
dolnej.Obrazowanie

AWI1.,AW2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Miesnie oddechowe.

AWI1.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Miesnie stawéw kregostupa i glowy.

AWL.
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Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Uklad nerwowy ogdlne wiadomosci,
podzial, budowa neuronu. Receptory i
efektory. Glej. Synapsy.

AW1.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyklad

Budowa rdzenia kregowego,
uszkodzenia.

AWL.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Podziat topograficzny i kliniczny
modzgowia.

AWIL.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Podziat uktadu nerwowego
obwodowego. Rola poszczegdlnych
czesci. Nerwy czaszkowe.

AWI1.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Nerwy rdzeniowe podziat, budowa,
galezie, sploty nerwowe.

AWI1.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Podziat i rola uktadu autonomicznego.

AWL1.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

wyktad

Uktad sercowo-naczyniowy czesci
sktadowe i ich funkcje.

AWL.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Rola kosci. Kregostup jako catosé.
Charakterystyka poszczegdlnych
odcinkéw kregostupa. Klatka
piersiowa kostna.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Kosci konczyny gornej i dolnej.
Miednica kostna jako catosc.
Plaszczyzny i wymiary miednicy. Reka
i stopa jako calos¢. Czaszka podziat
kosci, powierzchnia wewnetrzna
podstawy czaszki, oczodél, jama
nosowa. Obrazowanie.

AW2,AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Rodzaje polaczen kostnych,

przyktady. Budowa i podziat stawow.
Stawy koniczyny goérnej i dolnej. Stawy
glowy. Staw skroniowo-Zuchwowy.

AU1,A.U2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Miesnie dzialajace na stawy obreczy
barkowej, staw ramienny, staw
tokciowy.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Miesnie nawracajace i odwracajace
przedramie. Miesnie dzialajace na
stawy blizsze i dalsze reki oraz stawy
palcow.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Miesnie dzialajace na staw biodrowy.

AU1,A.U2.
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Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Miesnie dzialajace na staw kolanowy.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Mies$nie dziatajace na stawy skokowe
stopy oraz stawy palcow stopy.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Miesnie oddechowe. Mies$nie
dziatajace na stawy kregostupa oraz
stawy gtowy.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Nerwy rdzeniowe podziat, budowa,
galezie.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Sploty nerwowe szyjny, ramienny,
topografia, galezie, zakres
unerwienia. Objawy uszkodzenia
nerwow. Nerwy miedzyzebrowe,
zakres unerwienia.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Sploty nerwowe ledzwiowy i krzyzowy
- topografia, galezie, zakres
unerwienia. Objawy uszkodzenia
nerwow. Galezie grzbietowe nerwow
rdzeniowych.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Nerwy czaszkowe rodzaje widkien
nerwowych i ich Zrédta. Zakres
unerwienia. Objawy porazenia (nerw
tréjdzielny, nerw twarzowy).

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Opony mézgowia i rdzenia
kregowego. Budowa zewnetrzna i
wewnetrzna rdzenia kregowego.
Moézgowie powierzchnie, brzegi i
bieguny potkul. Platy i zakrety.
Lokalizacja osrodkéw w korze. Istota
biata pétkul mozgowych.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka I

¢wiczenia

Struktury miedzymoézgowia. Wzgérze
i podwzgorze - ogdlna budowa,
znaczenie. Budowa zewnetrzna i
wewnetrzna pnia mézgu. Lokalizacja
jader nerwow czaszkowych. Komory
moézgowia. Krazenie ptynu mézgowo-
rdzeniowego.

AU1,A.U2,KS5.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

wyktad

Uktad naczyniowy, krazenie duze i
mate. Krazenie ptodowe.

AW1.,AW3.,,AW4.
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Anatomia prawidlowa czlowieka II wyklad Glowne pnie zylne. Zyly konczyn. AWL,AW2.,AW3.AW4.
Obrazowanie.
Podziat uktadu chtonnego. Narzady

Anatomia prawidtowa czlowieka II wyktad ukladu ch_lonnegq Wezly Cmo.n“e AW1.,AW2,AW3,AW4.
pachowe i pachwinowe. Pnie i
przewody chionne.Obrazowanie

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad Uklad wewnatrzwydzielniczy - czeSci |\ vy A w3, A wa.
sktadowe i ich funkcje.
Uktad pokarmowy ogélna budowa i

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad podziat uktadu pokarmowego. AW1.,AW2.,,AW3.,A W4,
Obrazowanie

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad Ogolna budowa i rola gruczotow A W1, AW3.,A W4,
przewodu pokarmowego.
Uktad oddechowy budowa i funkcje

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad poszczegodlnych czesci uktadu A W1, AW3.,A W4,
oddechowego.

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad Dolne drogi oddechowe. Drzewo AW1.,,A.W3., A W4,
oskrzelowe. Optucna.

Anatomia prawidlowa czlowieka IT wyklad Czesci skladowe ukladu moczowegoi | \ w1 A w3 A wa.
ich funkcje.

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad Drogi wyprowadzajace mocz. A W1, A W3.,AW4,

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad ;(giiﬁ}hl funkcje narzadow piciowych AW1.,,AW3.,AW4.

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad Egr(li:li?éli funkcje narzadow piciowych AW1.,AW3., A W4,

Anatomia prawidtowa czlowieka II wyktad Ogolna budowa narzadow zmystow. A W1, AW3.,A W4,
Narzad wzroku.

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad Narzad stuchu i rownowagi. A W1, AW3.,A W4,
Powloka wspélna ogdlna budowa i

Anatomia prawidtowa cztowieka II wyktad funkcje skory. Zakonczenia nerwowe |A.W1., A W3.,AW4,
w skorze.
Uktad nerwowy osrodkowy. Drogi

Anatomia prawidtowa cztowieka II ¢wiczenia aferentne uklad przednio-boczny i A.U1.,A.U2.,KS5.

grzbietowo-wstegowy. Droga
wzrokowa, stuchowa, przedsionkowa.
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Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Uktad nerwowy ruchowy.
Poszczegodlne czesci. Mozdzek -
budowa, czynnos¢ i objawy
uszkodzenia. Objawy uszkodzenia
gornego i dolnego neuronu
ruchowego.

AU1,A.U2,KS5.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Uktad nerwowy autonomiczny.
Osrodki autonomiczne. Pien
wspotczulny. Zwoje czaszkowe
przywspotczulne. Czesci koncowe
uktadu autonomicznego. Sploty
nerwowe jam ciata.

AU1,AU2,KS5.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Uktad sercowo - naczyniowy
potozenie serca, budowa serca. Aorta
ijej glowne gatezie. Tetnice glowy,
szyi oraz konczyn. Miejsca badania
tetna.

AU1.,AU2,KS5.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Gltéwne pnie zylne. Zyly konczyn. Pnie
i przewody chlonne. Tamowanie
krwotokéw. Miejsca wstrzykniec.

AU1,A.U2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Wezly chlonne glowy, szyi, pachowe i
jam ciala. Drenaz limfatyczny.
Potozenie, budowa i rola gruczotu
wewnetrznego wydzielania. Uktad
podwzgorzowo - przysadkowy.

AU1,A.U2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Uktad pokarmowy podzial, jama ustna
- jezyk, gruczoty, zeby. Gardlo.
Przelyk. Zotadek - polozenie, budowa,
czynnos¢. Jelito cienkie i grube.
Podzial, budowa, czynnos¢. Cechy
charakterystyczne jelita grubego.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Gruczoly trawienne watroba i
trzustka. Drogi zotciowe i pecherzyk
z6kciowy. Czynnos¢ watroby i trzustki.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Uktad oddechowy - drogi oddechowe
gorne nos, jama nosowa i gardto.
Zatoki przynosowe. Dolne drogi
oddechowe krtan, tchawica -
potozenie, budowa. Podzial jamy
krtani. Oskrzela gorne.

AU1,AU2.
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Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Podziat drzewa oskrzelowego. Pluca,
segmenty, zraziki, grona.
Unaczynienie czynnosciowe i
odzywcze ptuc. Optucna. Zachytki
ophucnej. Srédpiersie. Oddychanie
plucne i tkankowe. Regulacja
oddychania.

AU1.,AU2.

Anatomia prawidtowa czlowieka II

¢wiczenia

Uktad moczowy. Potozenie i budowa
nerek. Nefron. Drogi wyprowadzajace
mocz cewki zbiorcze, kielichy
nerkowe, miedniczka nerkowa,
moczowdd, pecherz moczowy. Cewka
moczowa meska i zenska.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Uktad ptciowy meski jadra.
Spermatogeneza i spermiogeneza.
Zstepowanie jader. Najadrza,
nasieniow6d, narzady piciowe meskie
zewnetrzne.

AW5.,A.UL1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Uklad piciowy zenski jajnik. Owulacja.
Jajowdd. Macica - budowa i polozenie.
Omacicze, przymacicze. Zaptodnienie.
Ciaza. Pordd.

AW5.,A.UL1.,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Narzady zmystow. Narzad wzroku,
stuchu i réwnowagi. Budowa gatki
ocznej. Aparat ochronny i ruchowy
gatki ocznej. Odruchy Zreniczne. Jama
bebenkowa. Btednik kostny i
bloniasty.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Powtoka wspdlna - budowa i funkcje
skory. Przydawki skory. Unaczynienie
i unerwienie skéry. Zakonczenia
nerwowe w skorze.

AU1,AU2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Rodzaje metod obrazowania

AW2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Palpacja - cele, zasady wykonywania
badania palpacyjnego

A.U2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Identyfikacja poltozenia kosci,
wiezadel, miesni, nerwow
obwodowych i naczyn krwionosnych -
konczyna gérna

AU2.
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Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Identyfikacja polozenia kosci,
wiezadel, miesni, nerwow
obwodowych i naczyn krwiono$nych -
koniczyna dolna

A.U2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Identyfikacja poltozenia kosci,
wiezadel, miesni, nerwow
obwodowych i naczyn krwiono$nych -
glowa i szyja

A.U2.

Anatomia prawidtowa cztowieka II

¢wiczenia

Identyfikacja potozenia kosci,
wiezadel, miesni, nerwow
obwodowych i naczyn krwiono$nych -
tutéw i miednica

AU2.

Biochemia

wyktad

Sktad i budowa biochemiczna
organizmu ludzkiego. Aminokwasy,
peptydy i biatka.

AW6.,AW7.

Biochemia

wyktad

Weglowodany i lipidy. Ocena bilansu
energetycznego przemian
metabolicznych.

AW6.,AW7.

Biochemia

wyktad

Nukleotydy i kwasy nukleinowe.
Enzymy, hormony i
witaminy.Wykorzystanie
diagnostyczne enzymow i markerow
osocza.

AW6.,AW7.

Biochemia

wyktad

Metabolizm weglowodandw.
Przemiany glukozy prowadzace i
nieprowadzace do powstawania
energii. Regulacja zawartosci glukozy
we krwi.

AW6.,AW7.

Biochemia

wyktad

Biosynteza i przemiany kwaséw
ttuszczowych. Ketogeneza. Synteza
cholesterolu. Analiza zaburzen
réwnowagi kwasowo-zasadowej i
gospodarki wodno-elektrolitowe;j.

AW6.,AW7.

Biochemia

wyktad

Analiza zaburzen poziomu
parametréw biochemicznych w
przebiegu schorzen z patologii
ludzkiej.

AW6.,A.W7.,A.U3. KS6.
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Biofizyka

wyktad

Podstawy diagnostyki obrazowej
(ultrasonografia, promieniowanie
rentgenowskie, tomografia
komputerowa, rezonans
magnetyczny)

AW12.

Biofizyka

wyktad

Elementy biofizyki uktadu krazenia.

AW12.

Biofizyka

wyktad

Biofizyka uktadu oddechowego.

AWI12.

Biofizyka

¢wiczenia

Wplyw temperatury, cisnienia i
wilgotnosci na organizm czlowieka.

A.U8.,KS6.

Biofizyka

¢wiczenia

Mechanika plynéw na przykladzie
uktadu krazenia - opory aero- i
hydrodynamiczne, parametry
przeptywu.

A.U8.,KS6.

Biofizyka

¢wiczenia

Biofizyka zmystu wzroku i stuchu.

A.U8.,KS6.

Biofizyka

¢wiczenia

Zasady termodynamiki w procesach
biologicznych, Podstawy
termokinetyki - mechanizmy
transportu ciepta, straty cieplne.
Podstawy termografii.

A.U8.,KS6.

Biofizyka

¢wiczenia

Biofizyka tkanki miesniowej -
wlasciwosci mechaniczne miesnia
niepobudzonego i pobudzonego,
energetyka miesnia. Praca i moc
cztowieka.

A.U8.,KS6.

Biofizyka

¢wiczenia

Wtasciwosci elektryczne komorki-
przewodnictwo i potencjaty
elektryczne w tkankach nerwowych i
miesniowych.

A.U8.,KS6.

Biologia medyczna

wyktad

Wprowadzenie z zakresu
podstawowych pojec z biologii

lekarskieji nazewnictwa medycznego.

Zjawisko nekrozy i apoptozy.

AW4,AU14.

Biologia medyczna

wyktad

Biologia najwazniejszych patogendéw
cztowieka.

AW4,AU14.

Biologia medyczna

wyktad

Wybrane zagadnienia z zakresu
czynnikéw etiologicznych zakazen
zaktadowychorazzakazen wybranych
uktadéw czlowieka.

AW4,A.U14,KS6.
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biologiczny rozwdj czlowieka*

wyktad

Rozwdj osobniczy czlowieka - zarys
historyczny, podstawowe pojecia.
Aspekty rozwoju, tempo i kinetyka
rozwoju. Miedzypokoleniowe
tendencje przemian. Genetyczne i
srodowiskowe uwarunkowania
procesu ontogenezy.

G.W1.,G.U2.,KS3.

biologiczny rozwdj czlowieka*

wyktad

Czynniki rozwoju. Problem nadwagi,
otytosci i niedozywienia na réznych
etapach ontogenezy.

G.W1.,G.U2. KS3.

biologiczny rozwdj czlowieka*

wyktad

Kryteria rozwoju oraz wybrane
metody kontroli rozwoju fizycznego,
pojecie normy rozwojowe;j.

G.W1.,G.U2.,KS3.

biologiczny rozwdj cztowieka*

¢wiczenia

Wprowadzenie, podanie literatury
przedmiotu. Miejsce i zadania
antropologii w fizjoterapii. Metody
badawcze antropologii i ich
wykorzystanie. Instrumentarium
badawcze. Wysokos¢ i masa ciala jako
podstawowe elementy analiz
auksologicznych. Pomiary
indywidualne.

G.W1.,G.U2., KS3.

biologiczny rozwdj czlowieka*

¢wiczenia

Wykorzystanie wybranych pomiaréw
antropometrycznych do oceny
budowy ciala. Wybrane wskazniki
budowy i proporcji ciata. Typy
budowy ciata cztowieka oraz ocena
indywidualna metoda Health-Carter.

G.W1.,G.U2.,KS3.

biologiczny rozwdj czlowieka*

¢wiczenia

Ocena rozwoju fizycznego dziecka.
Wiek kalendarzowy a wiek rozwojowy.
Nalezna masa ciata. Ocena stanu
odzywienia. Prognozowanie dorostej
wysokosci ciata.

G.W1,,G.U2., KS3.

biologiczny rozwdj czlowieka*

¢wiczenia

Sktadniki tkankowe ciata - metody
oceny, pomiar indywidualny. Praca
wlasna studentéw.

G.W1.,G.U2., KS3.

Biomechanika

wyktad

Biomechanika jako nauka, jej cele i
zadania oraz zwiazek z innymi
dziedzinami naukowymi.

AW13.,AW14.,AW15.,A.W16.,KS9.
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Parametry kinetyczne i dynamiczne

Biomechanika wyklad ruchu czlowieka. Podstawowe pojecia | » w13 A w14, A W15.,A.W16.KSO.
biomechaniki. Moment sity, dZzwignie i
ich klasyfikacja.
Rownowaga statyczna ciata ludzkiego.

Biomechanika wyktad Bierny i czynny uktad ruchu AW13.,AW14,AW15.,AW16.,KS9.
cztowieka.

Biomechanika wyklad Migsien jako sitownik, sita 1 predkosc | \ y13 A w14 A W15, A W16, KSO.
skracania.

Biomechanika wyklad Pomiaty sit migSniowych w statyce | w13 A w14.,A W15,AW16.KS9.
dynamice. Sily reakcji podltoza.

Biomechanika wyktad Lancuch biokinematyczny, czlowiek | 4 13 A w14, A W15,4.W16.KS9.
jako biomechanizm.

Biomechanika wyklad Wykorzystanie elektromiografii do | ) y13 A w14, A W15.,AW16.,KS9.
badania pracy miesni podczas ruchu.

Biomechanika wyktad Sterowanie ruchem czlowieka. AW13.,A W14, ,AW15.,AW16.,KS9.
Biomechaniczna analiza budowy i

Biomechanika wyktad funkcji gtéwnych stawoéw oraz AW13,AW14., A W15.,A.W16.,KS9.
kregostupa.
Ergonomia pracy, mieszkania,

Biomechanika wyktad wyrobow. Planowanie ergonomii w AW13.,,AW14,,AW15.,AW16.,KS9.
pracy.

Biomechanika éwiczenia fgglflllllaktyka przeciazen narzadu A.U9.A.U10.,A.U11,A.U12,,A.U13.

Biomechanika ¢wiczenia Biomechaniczna analiza chodu. AU9.,A.U10.,A.U11.,A.U12,,A.U13.

Biomechanika éwiczenia | Ksztattowanie sig postawy clalaw 5 g 5 110,AU11.A.U12,AU13.
aspekcie biomechanicznym.
Wyznaczania ogdlnego srodka

Biomechanika ¢wiczenia ciezkosci ciata czlowieka - metody A.U9.,A.U10.,A.U11.,A.U12.,A.U13.
bezposrednie
Wyznaczania ogélnego srodka

Biomechanika ¢wiczenia ciezkosci ciata czlowieka - metody A.U9.,A.U10.,A.U11.,A.U12.,A.U13.
posrednie
Wyznaczanie momentu bezwladnos$ci

Biomechanika ¢wiczenia cial cztowieka metody bezposredniei |A.U9.,A.U10.,A.U11.,A.U12.,A.U13.

posrednie.
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Metody pomiaréw parametrow
Biomechanika ¢wiczenia kinematycznych i dynamicznych AU9.,A.U10.,A.U11.,A.U12,,A.U13.
ruchu.
Biomechanika ¢wiczenia Wyznaczanie obciazen w statyce. A.U9.,A.U10.,A.U11.,A.U12.,A.U13.
Biomechanika ¢wiczenia Wyznaczanie obciazen w dynamice. AU9.,A.U10.,A.U11.,A.U12.,A.U13.
Wykonanie analizy biomechanicznej
Biomechanika ¢wiczenia wybranych czynnosci ruchowych AU9.,A.U10.,A.U11.,A.U12,,A.U13.
cztowieka.
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* | wyklad Podstgwy_ zywienia dietetycznego, G.W1.,G.U8. KSé6.
rodzaje diet.
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* | wyktad Ukh}d 9dporn0501owy. Czynniki G.W1.,G.U8.,KS6.
Zywieniowe
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* | wyktad é}g‘? glr)lils czlowieka w zdrowiu i G.W1.,G.U8.,KS6.
e . .- Znaczenie immunomodulatoréw w
%
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy wyktad odpowiedzi immunologiczne; G.W1.,G.U8.,KS6.
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* | wyklad Kacheksja nowotworowa G.W1.,G.U8.,KSé6.
Czynniki zywieniowe wptywajace na
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* | ¢wiczenia ksztaltowanie mikrobioty przewodu G.W1.,G.U8.,KS6.
pokarmowego
Problemy Zywieniowe wystepujace w
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* | ¢wiczenia dtlugoterminowej opiece nad G.W1.,G.U8.,KS6.
pacjentem
Flawonoidy jako przeciwutleniacze w
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* | ¢wiczenia organizmie. Alergie i nietolerancje G.W1.,G.U8.,KS6.
pokarmowe
Zasady zywienia kobiety cigzarnej.
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* | ¢wiczenia Zywienie w profilaktyce i lec_zen} v G.W1.,G.U8.,KS6.
osteoporozy oraz cukrzycy. Zywienie
w profilaktyce nowotworowej.
Dostosowanie postepowania
fizjoterapeutyczngo w zaleznosci od
czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* | ¢wiczenia wprowadzonej farmakoterapii i G.W1.,G.U8.,KS6.

stopnia odzywienia w réznych
jednostkach chorobowych
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Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych Skala wedtug Tinetiego, Barthel i
(Diagnostyka funkcjonalna II) wyklad Lawtona. D.w3.,D.W4.,D.W6.,D.W7.,D.W8.
?S?g;ﬁ;g}l]{;:fﬂﬁiggﬁzlﬁz \I/\{)chorobach wewnetrznych wyktad Skale zmeczenia i skale bolu. D.W3.,D.W4.
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych Przygotowanie dokumentacji do
(Diagnostyka funkcjonalna II) wyklad badan populacyjnych. D.W3.,D.W4.
?S?ggﬁjg;;;}ﬂﬁi%gﬁiﬁz \I/\I/)Chorobach wewngtrznych wyktad Badania klinimetryczne. D.W3.,D.W4.
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych Testy funkcjonalne - Specyfika
(Diagnostyka funkcjonalna II) wyklad wykonywania, interpretacja. D.W3.,D.W4.,D.W9.
]()Dl?g;r?osg;{l?al:fﬁﬁlli%gﬁ:llgz \I/\i')chorobach wewnetrznych wyktad Kwestionariusze oceny jakosci zycia. | D.W3.,D.W4.,D.W9.
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych dad Ocena sprawnosci funkcjonalnej -test D.WI11
(Diagnostyka funkcjonalna II) wy Fullerton ’ ’
. . Skale subiektywnych odczu¢ pacjenta
?S?gnfjizk;aﬂﬁﬁiglzﬁzllﬁz xI/\;)chorobach wewnetrznych wyktad (skala Borga, test na tempo moéwienia, | D.W3.,D.W4.
g ¥ J skale zmeczenia, skale bolu).
. . Kwestionariusze, skale do oceny
]()])l?gnr?sgkljalj;ﬁi?'zﬁzllﬁz \I/\I/)chorobach wewngtrznych wyktad sprawnosci ruchowej (Skala wg D.W3.,D.W4.
g ¥ ! Deavera, Katza).
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych Testy funkcjonalne. Zalozenia i
(Diagnostyka funkcjonalna II) wyklad sposoby konstruowania. D.W3.,D.W4.
Diagnostyka wydolnosci ogdlnej u
. . pacjentéw z chorobami uktadu
?S?g?ggk;alsfﬁﬁiggﬁzﬁz xIAI/)chorobach wewnetrznych ¢wiczenia pokarmowego. Diagnostyka D.U28.,D.U29. KS5.
gnosty J sprawnosci ogdlnej u pacjentéw z
cukrzyca.
D1§gnostyka Funkq_onalna w chorobach wewnetrznych éwiczenia Postepowa_mle Z pacjentem z D.U30.,D.U31.,D.U32.,D.U38.KS5.
(Diagnostyka funkcjonalna II) chorobami uktadu endokrynnego.
Przygotowanie zestawu testow
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych éwiczenia funkcjonalnych dla pacjenta z D.U31.D.U32..D.U37.KS5.

(Diagnostyka funkcjonalna II)

wielochorobowoscia. Praca na
opisach przypadkow.
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Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych
(Diagnostyka funkcjonalna II)

¢wiczenia

Ogolna wydolnos¢, wskazania i
przeciwwskazania do aktywnosci
ruchowej. Diagnostyka sprawnosci
ogdlnej u pacjentéw z chorobami
uktadu moczowego.

D.U33.,D.U35.,KS5.

Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych
(Diagnostyka funkcjonalna II)

¢wiczenia

Kwestionariusze aktywnosci ruchowej
u kobiet w ciazy. Posrednia ocena
wydolnosci fizycznej. Kwalifikacja do
zaje¢ ruchowych w uwzglednieniem
specyfiki okresu.

D.U34.,D.U35.,D.U36.,KS5.

Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych
(Diagnostyka funkcjonalna II)

¢wiczenia

Badania funkcjonalne u pacjentow
geriatrycznych ze szczegélnym
wskazaniem na ryzyko upadkow.

D.U34.,D.U35.,D.U36.,KS5.

Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych
(Diagnostyka funkcjonalna II)

¢wiczenia

Préby marszowe - wykonanie,

pomiary parametréow przydatnych w
interpretacji badania (HR, RR, skala
Borga, tempo méwienia, test FAST).

D.U34.,D.U35.,D.U36.,KS5.

Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych
(Diagnostyka funkcjonalna II)

¢wiczenia

Préby marszowe, wydolnoSciowe,
interpretacja wynikow i planowanie
usprawniania u pacjentow
pulmunologicznych.

D.U40.,D.U41.,KS5.

Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych
(Diagnostyka funkcjonalna II)

¢wiczenia

Diagnostyka funkcjonalna w
chorobach naczyn obwodowych.
Interpretacja wynikow, planowanie,
prowadzenie i kontrola efektow
usprawniania., interpretacja
(Wskazniki ABI, proby marszowe w
chromaniu).

D.U48.,D.U49.,KS5.

Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych
(Diagnostyka funkcjonalna II)

¢wiczenia

Obwody stacyjne, tory przeszkéd jako
indywidualny test funkcjonalny -
konstruowanie narzedzia
pomiarowego.

D.U42.,KS5.

Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu
(diagnostyka funkcjonalna I)

wyktad

Diagnostyka w schorzeniach narzadu
ruchu kregostup - odcinek ledzwiowy.
Diagnostyka w schorzeniach narzadu
ruchu kregostup - odcinek piersiowy.

D.W1.,.D.W2.

Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu
(diagnostyka funkcjonalna I)

wyktad

Diagnostyka w schorzeniach narzadu
ruchu kregostup - odcinek szyjny.
Diagnostyka - wady postawy.

D.W1.,.D.W2.
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Diagnostyka w schorzeniach narzadu
Dlggnostyka Funkcgonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu wyklad ruchu - obr(_gcz barkowa. Diagnostyka D.W1.D.W2.
(diagnostyka funkcjonalna I) w schorzeniach narzadu ruchu -
obrecz biodrowa.
Diagnostyka w schorzeniach narzadu
ruchu - koficzyna gérna - staw
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu dad tokciowy, staw nadgarstkowy i reka. D.W1.D.W2
(diagnostyka funkcjonalna I) wy Diagnostyka w schorzeniach narzadu o
ruchu - konczyna dolna - staw
kolanowy, staw skokowy i stopa.
. . . Diagnostyka i ocena postawy oraz
%&gizsstg ﬁ?&?ﬁ?ﬁﬁggf;} dysfunkcjach uktadu ruchu wyktad lokomocji. Diagnostyka w terapii D.W1.,D.W2.
gnosty. J manualnej.
. . . Schemat badania funkcjonalnego w
%ggfl‘fg ﬁ?&glﬁ?&gggﬁv dysfunkcjach ukladu ruchu | . ia | schorzeniach narzadu ruchu D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U4.,D.U5.,D.U6.,D.U7.,KS6.
gnosty J kregostup - odcinek ledzwiowy.
. . . Schemat badania funkcjonalnego w
%;gi‘fs? ﬁlxﬁﬁfé’gﬁggl‘;’ dysfunkcjach ukladu ruchu | (o nia | schorzeniach narzadu ruchu D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U4.,D.U5.,D.U6.,D.U7.,KS6.
gnosty J kregostup - odcinek piersiowy.
. . . Schemat badania funkcjonalnego w
%ggi%sstty liaa 1;31?15?81?:11321‘3] dysfunkcjach ukladu ruchu | (oo nia | schorzeniach narzadu ruchu D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U4. D.U5.,D.U6.,D.U7.KS6.
gnosty J kregostup - odcinek szyjny.
D1§gnostyka Funkcgonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu éwiczenia Schemat badania funkcjonalnego - D.U1.,D.U2.,D.U3.D.U4.D.U5.,D.U6.D.U7.KS.
(diagnostyka funkcjonalna I) wady postawy.
. . . Schemat badania funkcjonalnego w
]()(llggrzl(;s;g/ lﬁ?&gﬁ?gg:ﬁg:g dysfunkcjach ukladu ruchu ¢wiczenia schorzeniach narzadu ruchu - obrecz | D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U4.,D.U5.,D.U6.,D.U7.,KS6.
gnosty J barkowa.
. . . Schemat badania funkcjonalnego w
%gg?lzssgl ii?ﬁgﬁggﬁ:}g:g dysfunkcjach ukladu ruchu ¢wiczenia schorzeniach narzadu ruchu - obrecz | D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U4.,D.U5.,D.U6.,D.U7.,KS6.
gnosty J biodrowa.
Schemat badania funkcjonalnego w
Dlggnostyka Funkcgonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu éwiczenia scl}orzenlaclh narzadu ruchp - D.U1.D.U2.D.U3.D.U4.D.U5. D.U6.D.U7. KS6.
(diagnostyka funkcjonalna I) koniczyna gorna - staw tokciowy, staw
nadgarstkowy i reka.
Schemat badania funkcjonalnego w
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu éwiczenia schorzeniach narzadu ruchu - D.U1.D.U2.D.U3. D.U4.D.U5. D.U6.D.U7. KS6.

(diagnostyka funkcjonalna I)

konczyna dolna - staw kolanowy, staw
skokowy i stopa.
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. . . Schemat badania funkcjonalnego w
a;g‘;‘(’fstty 1;; i&gﬁg;’g:}g:l‘“)’ dysfunkcjach ukdadu ruchu | ¢ 0010 | nieprawidtowosciach lokomocii i D.U1.,D.U2.D.U3.,D.U4.D.U5.,D.U6.,D.U7. KS6.
g ¥ J postawie ciata.
Dlggnostyka Funkc;onalna w dysfunkcjach uktadu ruchu éwiczenia Scheryat badama. funkcjonalnego w D.U1.D.U2.D.U3.D.U4.D.U5. D.U6.D.U7. KS6.
(diagnostyka funkcjonalna I) terapii manualne;j.
Jakosciowa i ilosciowa ocena
diagnostyczna dziecka w okresie 0-12
mies. wedlug metod
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym » neuroflszloglcznych NDT Bob__ath 1 2
(Diagnostyka funkcjonalna T11) wyktad Baby, Vojty 1'met0dy Inpegracp D.W1.D.W2.
Sensorycznej. Wzorzec idealnego
rozwoju dziecka wedtug
Monachijskiej Diagnostyki
Funkcjonalnej.
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym
(Diagnostyka funkcjonalna III) wyktad Ocena wedtug ICF. D.W1.,.D.W2.
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym Diagnostyka funkcjonalna w
(Diagnostyka funkcjonalna III) wyklad chorobach narzadu ruchu. D.WL.D.W2.
Diagnostyka funkcjonalna w wadach
. . . . postawy, skoliozach. Ocena wzorca
]()Dl?agnr?osgkl?al:fﬂﬁi?zﬁzllﬁg ‘I"I’I‘)Nleku rozwojowym wyktad postawy i ruchu w wadach klatki D.W1.,.D.W2.
gnosty J piersiowej, wadach konczyn dolnych,
skoliozie.
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym éwiczenia Zastosowanie skali ICF do diagnostyki D.U22.D.U24. KS3
(Diagnostyka funkcjonalna III) dzieci i mtodziezy. ’ . v ’
. . . . Diagnostyka funkcjonalna w rozwoju
?S?gnﬁsgfkfal:fﬁﬁi?.gﬁzllﬁ: ‘I"I’I‘)Nleku rozwojowym ¢wiczenia asymetrycznego wzorca postawy. D.U22.,D.U24.,KS3.
gnosty J Krecz szyi.
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym - . B&d ane fuﬁkqonaine.w (?horob_aclh 2 2 24
(Diagnostyka funkcjonalna T11) Cwiczenia u adu_ ruchu stp azja bioder, jalowe | D.U22.,D.U23.,D.U24.,KS3.
martwice kosci.
Badanie réwnowagi statycznej i
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym - . dynamicznej przy uzyciu platformy
(Diagnostyka funkcjonalna III) cwiczenia Zebris. Interpretacja wynikow. Testy D.U22.D.U24.KS3.
elastycznosci.
. . . . Diagnostyka funkcjonalna wad
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym ¢wiczenia konczyn dolnych. Zastosowanie D.U22.,D.U24.,KS3.

(Diagnostyka funkcjonalna III)

podoskopu.
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Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym
(Diagnostyka funkcjonalna III)

¢wiczenia

Diagnostyka zaburzen integracji
sensorycznej. Zastosowanie Testu
Potudniowokalifornijskiego,
Kwestionariusza Préb klinicznych.

D.U22.,D.U24.,KS3.

Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym
(Diagnostyka funkcjonalna III)

¢wiczenia

Diagnostyka funkcjonalna w
chorobach uktadu nerwowego,
nerwowo-mie$niowego, miesniowego.
Zastosowanie skali GMF, innych.

D.U22.,D.U24.,KS3.

Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym
(Diagnostyka funkcjonalna III)

¢wiczenia

Diagnostyka jakosciowa i ilosciowa
wedtug metod neurofizjologicznych
NDT Bobath i Vojty.

D.U22.,D.U24.,KS3.

Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym
(Diagnostyka funkcjonalna III)

¢wiczenia

Badanie funkcjonalne wzorca postawy
iruchu w przypadkach plecy okragte,
wkleste, plecy okragto - wkleste.
Metody subiektywne i obiektywne.

D.U22.,D.U24.,KS3.

Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym
(Diagnostyka funkcjonalna III)

¢wiczenia

Diagnostyka funkcjonalna skolioz.
Zastosowanie do badania skoliometru
Bunnella. Wykorzystanie zdjecia RTG
do wyznaczenia kata Coba.
Zastosowanie testu Rissera .

D.U22.,D.U24.,KS3.

dokumentacja fizjoterapeutyczna*

wyktad

Dokumentacja pracy fizjoterapeuty
zgodna z wytycznymi ICF ulatwianie
planowania fizjoterapii, dobor
odpowiednich ¢wiczen i innych
zabiegdw oraz ocene ich
skutecznosci, obraz celowosci
kontynuowania danego rodzaju
postepowania u okreslonego pacjenta
podstawa do szerszego wnioskowania
na temat sposobéw leczenia w
réznych jednostkach chorobowych

G.W11.,G.W12,,G.U12.

dokumentacja fizjoterapeutyczna*

wyktad

Problemy i ich rozwiazywanie
zwiazane z planowaniem,
przeprowadzaniem i kontrolowaniem
efektywnosci procesu rehabilitacji

G.W11,KS4.,KS8.

dokumentacja fizjoterapeutyczna*

¢wiczenia

Diagnozowanie sprawnosci
motorycznej. Badania pacjenta dla
potrzeb fizjoterapii.

G.W11,KS4.,KS8.

dokumentacja fizjoterapeutyczna*

¢wiczenia

Badanie podmiotowe (wywiad).
Badanie przedmiotowe. Badanie
dodatkowe

G.W11,KS4.,KS8.
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drenaz limfatyczny*

wyktad

Rys historyczny. Anatomia uktadu
limfatycznego.

G.W1,KS1.

drenaz limfatyczny*

wyklad

Fizjologia naczyn. Fizjopatologia -
obrzek limfatyczny, obrzeki
zastoinowe, mechanizmy obrzekow,
stopnie zaawansowania obrzeku.

G.W1.,G.W4.,,G.W6.

drenaz limfatyczny*

wyktad

Kliniczne objawy obrzeku.

G.W1.,G.W4.,,G.W6.

drenaz limfatyczny*

wyktad

Manualny drenaz limfatyczny
informacje wstepne oraz
zastosowania praktyczne. Wskazania i
przeciwwskazania.

G.W1.,G.W4,,G.W6.

drenaz limfatyczny*

¢wiczenia

Drenaz limfatyczny twarzy, gtowy i
szyi.

G.U1,G.U4.,G.US.

drenaz limfatyczny*

¢wiczenia

Drenaz brzucha i klatki piersiowe;j.

G.U1.,G.U4.,G.U8.

drenaz limfatyczny*

¢wiczenia

Techniki stosowane w manualnym
drenazu limfatycznym. Drenaz
konczyny gorne;j.

G.U1.,G.U4.,G.U8.

drenaz limfatyczny*

¢wiczenia

Drenaz konczyny dolne;j.

G.U1,G.U4.,G.US.

dziecko ryzyka*

wyktad

Niemowle z zaburzeniami uktadu
sensorycznego. Ktopoty z adaptacja,
konsekwencje dla dalszego rozwoju

G.W8.

dziecko ryzyka*

wyktad

Niemowle z asymetrycznym wzorcem
postawy i ruchu. Asymetria kosci
czaszki, krecze szyi, Kiss syndrom -
konsekwencje dla dalszego rozwoju

G.W8.

dziecko ryzyka*

wyktad

Uwarunkowania rozwoju u dzieci z
wadami genetycznymi trudnymi do
zdiagnozowania np. Zespot Williamsa,
Willego Pradera oraz wadami
wrodzonymi kofczyn

G.W8.
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dziecko ryzyka*

wyktad

Dzieci zagrozone
niepetnosprawnoscia i
niepelosprawne z powodu
przedwczesnego urodzenia. Czynniki
perinatalne i postnatalne majace
wplyw na rozwdj dziecka. Choroby
matki majace wptyw na stan ptodu.
Rozwdj dziecka z
niepetnosprawnoscia ruchowa,
niepeinosprawnos$cia wzrokowa
stuchowa, sprzezona. Objawy
kliniczne we wczesnych fazach
rozwoju i w dalszych etapach.

G.W8.

dziecko ryzyka*

¢wiczenia

Wspomagania dla niemowlat
przedwczesnie urodzonych wg
metody NDT Bobath Baby i met Vojty
Stymulacja wzrokowa, stuchowa.
Formy pozycjonowania, aktywizacji w
okresie od urodzenia do 2 roku zycia.
Praca z rodzicem na réznych etapach
terapii. Team terapeutyczny.

G.U3.,G.U7.,KS1.

dziecko ryzyka*

¢wiczenia

Praca z noworodkiem, niemowleciem
Z asymetrycznym wzorcem postawy i
ruchu. Sposoby stymulacji i
niwelowania konsekwencji asymetrii
na réznych etapach rozwoju w okresie
0-12 mies.

G.U3.,G.U7.

dziecko ryzyka*

¢wiczenia

Dzialania poprawiajace komfort Zycia
niemowlecia z nadwrazliwosciami
uktadu sensorycznego od urodzenia
do ukonczenia 12 miesiaca zZycia.
Rozwdj zaburzen integracji
Sensorycznej.

G.U3.,KS9.,G.U7.,KS1.

dziecko ryzyka*

¢wiczenia

Objawy kliniczne dziecka
przedwczesnie urodzonego.
Zastosowanie kompleksowej
rehabilitacji w zaleznosci od stanu
dziecka ( Wsparcie rozwoju
ruchowego, poznawczego, funkcji
ssania).

G.U3.,G.U7.,KS1.
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Przedstawienie artykulacyjnego z
punktu widzenia ich optymalnego
emisja gtosu* wyktad wykorzystania w zawodowej pracy G.W3.,G.U9.,KS3.
glosem. budowy oraz dzialania
aparatu oddechowego, fonacyjnego
emisja glosu* wyktad Glos Jak9 narzgd_me pracy G.U7.
nauczyciela. Higiena pracy gtosem.
emisja glosu* éwiczenia Cw1czen1a_ odpowiedniej do méwienia G.U7.
postawy ciala
Wypracowanie umiejetnosci
emisja glosu* ¢wiczenia rozluzniania obszaréw ciata G.U7.
odpowiedzialnych za tworzenie gtosu
Cwiczenia oddechowe oddychanie
emisja glosu* ¢wiczenia Przeponowo - zebr(_)wg, podparme G.U7.
oddechowe, wydtuzanie i
wyréwnywanie fazy wydechowej
Cwiczenia fonacyjne miekki atak
emisja gtosu* ¢wiczenia dzwieku, wykorzystanie rezonatoréw. | G.U7.
Cwiczenia artykulacyjne
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* wyktad Podstawowe zagadnienia ergonomii G.W4.,
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* wyktad Materialne warunki pracy G.wW1.,G.W4,,G.U8.,G.U13.
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* wyktad Biomechanika medyczna i fizjoterapii. | G.W1.,G.W4.,G.U8.,G.U13.
o - Fizjologia organizmu cztowieka a
*
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty wyktad praca fizyczna G.W1.,G.W4,,G.U8.,G.U13.
o - Wybrane czynniki ergonomiczne w
*
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty wyktad ksztaltowaniu érodowiska pracy G.W1.,G.W4.,,G.U8.,G.U13.
o - - . Zastosowanie ergonomii w
%
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty Ccwiczenia Srodowisku czlowieka G.W1.,G.W4.,G.U8.,G.U13.
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* ¢wiczenia Ergop omia pracy - postepowania KS3.,KS5.,KS9.
codzienne
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* ¢wiczenia Ob01.atzen1a statyczne i dynamiczne w KS3.,KS5.,KS9.
czasie pracy
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* ¢wiczenia Zmeczenie KS3.,KS5.,KS9.
ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* ¢wiczenia Zaburzenia migéniowo-szldeletowe KS3.,KS5.,KS9.

zwigzane z praca fizjoterapeuty
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Farmakologia w fizjoterapii

wyktad

Podstawowe pojecia z zakresu
farmakologii, farmakokinetyki i
farmakodynamiki.

AW11,KS5.

Farmakologia w fizjoterapii

wyktad

Losy leku w ustroju - procesy LADME
(dostepnos¢ biologiczna i
farmaceutyczna).

AW11,KS5.

Farmakologia w fizjoterapii

wyktad

Drogi podania leku. Pojecie interakcji
w fazie farmaceutycznej oraz
interakcji farmakologicznej w tym
synergizm i antagonizm
miedzylekowy.

AW11,KS5.

Farmakologia w fizjoterapii

wyktad

Mechanizmy dziatania lekdw (teoria
receptorowa, chemiczne mechanizmy
dziatania lekow).

AW11,KS5.

Farmakologia w fizjoterapii

wyktad

Dzialania niepozadane i toksyczne
lekéw. Lekomanie.

AW11,KS5.

Farmakologia w fizjoterapii

¢wiczenia

Chemioterapeutyki
przeciwbakteryjne, przeciwgrzybicze i
leki przeciwwirusowe. Zastosowanie i
dzialania niepozadane.

AU7.

Farmakologia w fizjoterapii

¢wiczenia

Leki stosowane w wybranych
chorobach uktadu sercowo-
naczyniowego nadcisnieniu tetniczym,
chorobie niedokrwiennej serca,
zaburzeniu krazenia obwodowego.
Zastosowanie i dziatania niepozadane.

AU7.

Farmakologia w fizjoterapii

¢wiczenia

Leki stosowane w fizykoterapii -
charakterystyka, dawkowanie,
dziatania niepozadane.

AU7.

Farmakologia w fizjoterapii

¢wiczenia

Leki stosowane w wybranych
chorobachhiperlipidemia, cukrzyca.

AU7.

Farmakologia w fizjoterapii

¢wiczenia

Leki przeciwboélowe opioidowe i
nieopioidowe. Farmakoterapia bélu.

AU7.
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Fizjologia I

wyktad

Homeostaza Typy sprzezen
zwrotnych. Gospodarka wodna
ustroju, izotonia, izojonia, izowolemia.
Gospodarka kwasowo-zasadowa,
izohydria. Funkcja poszczegolnych
uktadéw w zachowaniu homeostazy.
Termoregulacja, normotermia.

AW6.,A.W7.,AW8.,AW9.,,AW10.,KS9.

Fizjologia I

wyktad

Neurohormonalna regulacja proceséw
zyciowych Ogoélne zasady organizacji
uktadu hormonalnego. Hormony
podwzgoérza. Fizjologia przysadki.
Fizjologia szyszynki. Hormony
plciowe.

AW6.,AW7.,AW8.,AW9.,AW10.,KS9.

Fizjologia I

wyktad

Hormony Hormony czesci posrednie;j
przysadki. Hormony czesci nerwowej
przysadki.. Fizjologia gruczotu
tarczowego. Hormony tarczycy.
Mineralokortykoidy. Uktad RAA.
Glukokortykosteroidy. Androgeny
nadnerczowe. Katecholaminy.
Fizjologia przytarczyc. Hormony
gospodarki fosforanowo-wapniowe;j.

AW6.,A.W7.,AW8,AW9.,,AW10.,KS9.

Fizjologia I

wyktad

Neurofizjologiczne podstawy
zachowania cztowieka i ruchu.
Osrodki motywacyjne w podwzgorzu.
Budowa i rola uktadu limbicznego.
Pamie¢ swieza i trwala.

AW6.,AW7.,AW8,AW9.,AW10.,KS9.

Fizjologia I

wyktad

Fizjologia narzadéw zmystéw pojecie
czucia i percepcji. Drogi
przewodzenia czucia. Receptory -
podzial. Potencjat generujacy.
Adaptacja receptoréw i rekrutacja
receptorow.

AW6.,A.W7.,AW8.,AW9.,A.W10.,KS9.

Fizjologia I

¢wiczenia

Fizjologia ukladu nerwowego.
Podstawy czynnosciowe uktadu
nerwowego. Pobudliwos$¢. Strefy
czynnosciowe neuronu.

AWS.,A.U4.

Fizjologia I

¢wiczenia

Podziat i wtasciwosci widkien
nerwowych. Kierunki transportu w
aksonie. Kodowanie informacji w
komorkach nerwowych.

AWS.,A.U4.
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Fizjologia I

¢wiczenia

Synapsy. Pojecie odruchu i tuku
odruchowego. Rodzaje odruchow.
Badanie odruchéw neurologicznych.

AW8.,A.U4.

Fizjologia I

¢wiczenia

Fizjologia uktadu wegetatywnego
organizacja uktadu wegetatywnego -
cze$¢ wspolczulna, czesé
przywspdtczulna, czes¢ jelitowa,
wiékna trzewno-czuciowe.
Kotransmisja w wegetatywnym
uktadzie nerwowym. Przeniesienie
informacji do wnetrza komoérki.
Badanie nerwéw czaszkowych.

AWS.,A.U4.

Fizjologia I

¢wiczenia

Receptory uktadu autonomicznego -
podziat ze wzgledu na rodzaj
transmitera, uktad drugiego
przekaznika informatycznego, efekty
wywolane w komérce. Regulacja
liczby receptoréw. Nadwrazliwos¢
poodnerwieniowa. Antagonizm
pomiedzy uktadem wspoétczulnym i
przywspotczulnym. Odruchy
autonomicznego uktadu nerwowego.
Badanie nerwow czaszkowych.

AWS.,A.U4.

Fizjologia I

¢wiczenia

Fizjologia miesni podzial miesni.
Miesnie szkieletowe. Rola miesni w
czynnosci organizmu. Jednostka
motoryczna. Podzial miesni
szkieletowych. Rodzaje skurczow
miesni szkieletowych.

A.U6.

Fizjologia I

¢wiczenia

Zrédia energii pracujacych miesni.
Utrzymanie i regulacja napiecia
miesniowego. Miesnie gtadkie -
podzial, mechanizm skurczu.
Plastycznos$¢ miesni gtadkich.
Dynamometria.

A.U6.

Fizjologia I

¢wiczenia

Fizjologia narzadéw zmystow zmyst
stuchu. Budowa narzadu stuchu.
Metody badania stuchu - metody
obiektywne i metody subiektywne.

AU6.
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Fizjologia I

¢wiczenia

Narzad wzroku. Budowa narzadu
wzroku. Whasciwosci optyczne oka.
Wady refrakcji. Siatkdwka. Tworzenie
obrazu na siatkdwce. Zaburzenia
rozpoznawania barw. Zmyst
rownowagi. Receptory narzadu
roéwnowagi. Oczoplasy.

AUS.

Fizjologia I

¢wiczenia

Zmyst smaku. Receptory smaku.
Rodzaje smaku. Zmyst wechu.
Receptory wechowe. Pobudzenie
receptoréw wechu. Badanie narzadu
wzroku badanie ostrosci widzenia,
badanie czucia barw. Badanie
narzadu stuchu préby stroikowe,
otoskopia.

AUS.

Fizjologia II

wyktad

Elementy morfotyczne krwi. Fagocyty
krwi.Odpornos¢ nieswoista.
Odporno$¢ humoralna i komérkowa.
Hemostaza naczyniowa, ptytkowa i
osoczowa. Fibrynoliza. Mechanizm
kininogenezy.

AW6.,A.W7.,AW8.,,AW10.,KS9.

Fizjologia II

wyktad

Charakterystyka uktadu krazenia.
Podziat uktadu krazenia - podziat
anatomiczny i czynnosciowy. Krazenie
obwodowe. Rola naczyn sprezystych
w zachowaniu przeptywu krwi. Rola
tetnic mie$niowych w dystrybucji
krwi. Regulacja przeptywu krwi -
miejscowa i humoralna.

AW6.,AW7.,AW8,AW9,AW10.,KS9.

Fizjologia II

wyktad

Funkcje uktadu oddechowego.
Miesnie oddechowe. Opory
oddechowe. Wentylacja. Podatnos¢
ptuc. Rola surfaktantu. Wymiana
gazowa w phlucach. Regulacja
oddychania.

AW6.,A.W7.,AW8.,AW9.,AW10.,KS9.
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Fizjologia II

wyktad

Nefron. Nerkowy przeptyw krwi,
regulacja przeptywu. Mechanizm
powstawania moczu. Filtracja
kiebuszkowa. Powstawanie moczu
ostatecznego - cewka proksymalna,
petla Henlego, cewka dystalna, cewka
zbiorcza. Czynnosé
wewnatrzwydzielnicza nerek.Uktad
RAA Udzial nerki w homeostazie i
gospodarce kwasowo-zasadowej.

AW6.,AW7.,AW8.,,AW10.,KS9.

Fizjologia II

wyktad

Fizjologia przewodu pokarmowego
Trawienie i wchlanianie
weglowodanoéw, biatek i ttuszczow.
Czynnos$¢ motoryczna i wydzielnicza
przewodu pokarmowego.

AW6.,A.W7.,A.W8.,AW10.,KS9.

Fizjologia II

¢wiczenia

Zmiany w uktadzie immunologicznym
i hemostazie pod wplywem czynnikéw
zewnetrznych i wewnetrznych -
analiza przypadkéw

A U4.,A.U6.

Fizjologia II

¢wiczenia

Rola uktadu bodzco-przewodzacego
serca. Cykl serca. Rola aparatu
zastawkowego serca. Ostuchiwanie
zastawek serca

AU4., AUG.

Fizjologia II

¢wiczenia

Cis$nienie krwi w naczyniach
krwionosnych. Tetno. Odruchy ukladu
krazenia

A U4.

Fizjologia II

¢wiczenia

Badanie tetna, ci$nienia tetniczego
krwi i ostuchiwanie zastawek serca.

AU4.

Fizjologia II

¢wiczenia

Statyczne pojemnosci i objetosci ptuc.
Dynamiczne wskazniki
spirometryczne. Badania
spirometryczne

AU4.

Fizjologia II

¢wiczenia

Zmiany w ukladzie oddechowym,
miesnioym, krwi i krazenia w trakcie
wysitkéw submaksymalnego,
maksymalnego i hipermaksymalnego

AU4.
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Fizjologia II

¢wiczenia

Zmiany w ukladzie wydzielania
wewnetrznego i w uktadzie pokarmo-
wym w trakcie wysitkéw,
submaksymalnego, maksymalnego i
hipermak-symalnego. Wydolnosc
fizyczna

A U4.,A.U6.

Fizjologia II

¢wiczenia

Fizjologiczna klasyfikacja wysitkow
fizycznych. Zrédla energii do pracy
miesniowej i metabolizm wysitkowy

A U4.,A.U6.

Fizjologia II

¢wiczenia

Deficyt tlenowy. Diug
tlenowy.Wydolno$¢ fizyczna i
tolerancja wysitkowa

A U4.,A.U6.

Fizjologia II

¢wiczenia

Zmiany w uktadzie immunologicznym
i hemostazie - analiza przypadkow

A.U4.,A.U6.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

wyktad

Pojecie zdrowia. Czynniki ksztattujace
stan zdrowia. Czynniki ryzyka i
czynniki chroniace. Gléwne
zagrozenia zdrowia i problemy
zdrowotne ludnosci. Nieréwnosci w
zdrowiu.

C.W17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

wyktad

Rozwdj idei promocji zdrowia.
Definicje, cele, zadania promocji
zdrowia. Gléwne kierunki dziatania w
promocji zdrowia. Podstawowe
dokumenty promocji zdrowia.

C.W17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

wyktad

Profilaktyka i jej znaczenie we
wspotczesnej koncepcji zdrowia.
Znaczenie promocji zdrowia w
rozwiazywaniu gtéwnych probleméw
zdrowotnych. Promocja zdrowia a
profilaktyka.

C.W17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

wyktad

Rola instytucji publicznych w
profilaktyce i promocji zdrowia.
Zrédia i zasady finansowania
programéw profilaktycznych i
promujacych zdrowie. Ocena jakosci
praktyki promocji zdrowia i
profilaktyki.

C.W17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

wyktad

Profilaktyka i wczesne wykrywanie
chordb cywilizacyjnych i
nowotworowych.

C.W17.
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Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

¢wiczenia

Wplyw srodowiska na zdrowie
cztowieka. Dziatania z zakresu
profilaktyki i promocji zdrowia w
wybranych chorobach
cywilizacyjnych.

C.U17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

¢wiczenia

Promocja zdrowia w miejscu pracy.
Przyklady programéw
profilaktycznych antynikotynowy,
antyalkoholowy, aktywnosci fizycznej,
rozwigzywania stresow.

C.U17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

¢wiczenia

Dzialania promocyjne w przypadku
urazow i wypadkéw. Zapobieganie
wypadkom przy pracy, w szkotach,
wypadkom drogowym,
samobdjstwom.

C.U17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

¢wiczenia

Promocja zdrowia psychicznego dzieci
i mlodziezy, os6b w wieku
produkcyjnym, ludzi starszych.

C.U17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

¢wiczenia

Zagrozenia zdrowotne w chorobach
przewleklych. Profilaktyka
nowotwordow ztosliwych, choréb
uktadu krazenia, cukrzycy itp.

C.U17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

¢wiczenia

Zdrowie seksualne. Profilaktyka
chordb przenoszonych droga piciowa.

C.U17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

¢wiczenia

Promocja racjonalnego odzywiania
sie. Otylo$¢ i jej zwiazki ze zdrowiem.
Profilaktyka zaburzen odzywiania sie.

C.U17.

Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia

¢wiczenia

Promocja zdrowia 0séb
niepetnosprawnych.

C.U17.,KS3.

Fizjoterapia ogdlna I

wyktad

Definicje fizjoterapii, fizykoterapii i
medycyny fizykalnej oraz wspotczesne
rozumienie roli fizjoterapeuty i
fizykoterapeuty w procesie leczenia,
rehabilitacji i profilaktyki choréb i
urazow.

C.W1.,,C.W2.

Fizjoterapia ogdlna I

wyktad

Podstawowe wlasciwosci fizyczne
tkanek oraz procesy fizjologiczne
wystepujace w tkankach pod
wplywem dziatania bodZcow
zewnetrznych.

C.W1.,C.W2.
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Fizjoterapia ogolna I

wyktad

Rodzaje bodZcow terapeutycznych
oddziatujacych na organizm i odczyny
organizmu na oddzialywanie tych
bodzcow.

C.W2,C.W3.

Fizjoterapia ogdlna I

wyktad

Zasady efektywnego i bezpiecznego
dawkowania bodzcow stosowanych w
fizjoterapii oraz laczenia zabiegéw
fizjoterapeutycznych.

C.W2,C.W3.

Fizjoterapia ogdlna I

wyktad

Cele, zasady organizacji i formy
lecznictwa sanatoryjnego oraz
podstawy kwalifikacji, wskazania i
przeciwwskazania do leczenia
sanatoryjnego.

C.W2,,C.W3.

Fizjoterapia ogdlna I

¢wiczenia

Podstawowe rodzaje zabiegow
fizjoterapeutycznych z zakresu
fizykoterapii, balneoterapii,
klimatoterapii, kinezyterapii i masazu
leczniczego

C.Ul.

Fizjoterapia ogdlna I

¢wiczenia

Zasady kwalifikacji do poszczegdlnych
zabiegdw, wskazania i
przeciwwskazania do poszczegoélnych
zabiegow fizjoterapeutycznych,

C.U2.

Fizjoterapia ogdlna I

¢wiczenia

Podstawy metodyki wykonywania
poszczegodlnych zabiegow
fizjoterapeutycznych.

C.U1,,C.U2.KS2.

Fizjoterapia ogdlna II

wyktad

Problematyka niepetnosprawnosci -
podstawowe pojecia i definicje.

C.W4.

Fizjoterapia ogdlna II

wyktad

Rehabilitacja medyczna i jej
skladowe. Interdyscyplinarnosc
rehabilitacji - zwiazek z naukami
medycznymi, humanistycznymi i
naukami o kulturze fizycznej. Miejsce
fizjoterapii w rehabilitacji medyczne;j.

C.W6.

Fizjoterapia ogdlna II

wyktad

Wyréwnywanie ubytkow
funkcjonalnych - prawa regeneracji,
kompensacji oraz adaptacji,
plastycznosé osrodkowego uktadu
nerwowego i potencjat rehabilitacyjny
oraz ich wplyw na efektywnosc
rehabilitacji.

C.Wb.
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Fizjoterapia ogdlna II

¢wiczenia

Ogolna metodyka rehabilitacji i
taktyka postepowania
fizjoterapeutycznego jako elementu
rehabilitacji kompleksowej
(hierarchia celow, ogdlne zasady
doboru srodkéw, form i metod
fizjoterapii), z uwzglednieniem
wykorzystania przedmiotow
zaopatrzenia ortopedycznego

C.Ul.

Fizjoterapia ogdlna II

¢wiczenia

Organizacja rehabilitacji i fizjoterapii
- zespot rehabilitacyjny, rehabilitacja
szpitalna, ambulatoryjna i domowa,
obozy i turnusy rehabilitacyjne w
sanatoriach i osrodkach
rehabilitacyjnych.

C.U3.

Fizjoterapia ogdlna II

¢wiczenia

Badania diagnostyczne i
czynnosciowe jako podstawa
tworzenia i modyfikacji programu
rehabilitacji oraz kontroli jej efektow.

Cc.U1.,C.U3.

Fizjoterapia ogdlna II

¢wiczenia

Testy czynnosciowe stosowane w
fizjoterapii - zasady doboru i oceny
ich przydatnosci we wlasciwym
planowaniu i ocenie wynikéw
rehabilitacji, z uwzglednieniem
testow specyficznych dla
poszczegdlnych metod fizjoterapii
oraz réznych schorzen i zaburzen
czynnosciowych, a takze mozliwosci
wykorzystania aparatury
diagnostyczno-pomiarowe;j

C.U3.,C.U4.,KS2.

Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych III)

wyktad

Chirurgia - definicja, podzial,
klasyfikacja zabiegdéw chirurgicznych,
podstawowe pojecia stosowane w
chirurgii.

D.W3.,D.W10.

Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych III)

wyktad

Cele i zadania rehabilitacji w
chirurgii.

D.W3.,D.W10.

Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych III)

wyktad

Metody postepowania
rehabilitacyjnego po leczeniu
chirurgicznym.

D.W3.,D.W10.
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Chirurgia jamy brzusznej i chirurgia
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w Kt i) nkolo.gm?a. Cl_loroby naczyn 1,11Ch 1
chorobach wewnetrznych I1T) wyktad eczenie chirurgiczne ze szczegolnym D.W3.,D.W10.
uwzglednieniem amputacji. Chirurgia
tarczycy oraz klatki piersiowe;j.
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w Zasady rehabilitacji przed i
chorobach wewnetrznych III) wyklad pooperacyjne;j. D.W3.,D.W10. KS5.
B0l pooperacyjny - definicja,
patomechanizm, skale, metody
leczenia. Rany pooperacyjne -
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w - . definicja, podziat, sposoby gojenia,
chorobach wewnetrznych III) cwiczenia metody leczenia. Odlezyna - definicja, D.U37.,D.U38.
czynniki rozwoju odlezyn,
klasyfikacja, metody leczenia i
zapobiegania.
Charakterystyka leczenia
- . . R s chirurgicznego, powiktania i czynniki
S}llzg?gigiilz’vg;flﬁ;gllc(hF}ﬁ§)terapla Kliniczna w ¢wiczenia ryzyka u pacjentéw poddanych D.U37.,D.U38.
elrzny leczeniu chirurgicznemu. Omdwienie i
zastosowanie pozycji drenazowych.
Rehabilitacja w okresie
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w - . przedoperacyjnym i pooperacyjnym u
chorobach wewnetrznych III) cwiczena chorych poddanych zabiegom D.U37.D.U38.
chirurgicznym.
Chirurgia jamy brzusznej - rak
zotadka, kamica pecherzyka
. . . NP, e z6lciowego, zapalenie wyrostka
S}llzg?gi;i%la‘g;r};lﬁ;guci%%;)terapla Kliniczna w ¢wiczenia robaczkowego, ostre zapalenie D.U37.,D.U38.
eirzny trzustki - patofizjologia, gtdwne
objawy kliniczne, przebieg,
klasyfikacja oraz metody leczenia
. . S s Zastosowanie zaopatrzenia
S}ﬂ?ﬁgﬁ%i@gﬁfﬁ?ﬁ:lé}I:I\Z/JI(;terapla kliniczna w wyktad ortopedycznego dla pacjentow D.W12.,D.W13.
eirzny geriatrycznych.
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w Problemy geriatryczne - wybrane
chorobach wewnetrznych VI) wyklad zagadnienia. D.W12.,D.Wi3.
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w wyklad Uktadowe stany chorobowe wieku D.W12. D.W13

chorobach wewnetrznych VI)

podesztego - wybrane zagadnienia.
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Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych VI)

wyktad

Podstawy fizjoterapii w geriatrii,
stosowanne testy funkcjonalne w
geriatrii.

D.W12.,D.W13.

Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych VI)

¢wiczenia

Kompleksowa ocena geriatryczna.

D.U44.,D.U45.,KS1.

Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych VI)

¢wiczenia

Depresja - definicja , epidemiologia,
podzial, objawy, metody oceny,
leczenie, zapobieganie , podstawy
fizjoterapii oraz odrebnosci depresji
wieku podesziego.

D.U44.,D.U45.,KS1.

Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych VI)

¢wiczenia

Upadki - definicja, przyczyny, skutki ,
powiklania , zapobieganie. Omdlenia -
definicja, przyczyny, klasyfikacja,
skutki, zapobieganie, podstawy
fizjoterapii.

D.U44.,D.U45. KS1.

Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych VI)

¢wiczenia

Nietrzymanie moczu i stolca -
definicja, klasyfikacja, epidemiologia,
zapobieganie , leczenie. Otepienie -
definicja, epidemiologia, klasyfikacja,
objawy, czynniki ryzyka,
zapobieganie, leczenie.

D.U44.,D.U45.,KS1.

Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych VI)

¢wiczenia

Odlezyny - definicja, czynniki ryzyka ,
metody oceny ryzyka powstania
odlezyn i ich zaawansowania, sposoby
zapobiegania odlezynom. Migotanie
przedsionkéw, choroba
niedokrwienna serca i niewydolno$¢
serca w wieku podeszlym - definicja,
epidemiologia, czynniki ryzyka
,Sposoby oceny stopnia
zaawansowania choroby, odrebnosci
wieku podeszlego oraz podstawy
fizjoterapii.

D.U44.,D.U45. KS1.
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Choroba Parkinsona - definicja,
epidemiologia, czynniki ryzyka ,
Sposoby oceny zaawansowania
choroby, objawy , powiktania ,
podstawy leczenia oraz fizjoterapii.
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia Osteoporoza i choroba D.U44. D U45. KS1
chorobach wewnetrznych VI) zwyrodnieniowa stawow - definicja, : v v :
epidemiologia, metody rozpoznania
oraz oceny stopnia zaawansowania
choroby, odrebnosci w postepowaniu
w wieku podeszlym oraz podstawy
fizjoterapii.
. . . - TSP . Zapalenia w ginekologii.
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia L .
Kl Ijlicznapw ChO%‘ObaCh gewrll)etrznych IV)( J P wyktad Endokrynologia ginekologiczna. D.W3.,.D.W4.,D.W11.
Onkologia ginekologiczna
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia Pologowe zapalenie gruczotu
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) wyklad sutkowego. D.W3.,.D.W4.,D.W11.
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia - " .
Idiniczna w chorobach wewnetrznych V) wyktad Rola fizjoterapii w okresie potogu. D.W3.,.D.W4.,D.W11.
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia ad Techniki wisceralne, powieziowe i D.W3.D WA DWI11
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) wy miesniowe. T e ’
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia -y .
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) wyklad Porod-przebieg. D.W3.,D.W4..D.WL1.
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia éwiczenia Leczenie uzdrowiskowe w ginekologii D.U41. D.U42
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) i potoznictwie. ’ A ’
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia - . F 1ZJothapla Woplece r.l?d choryml po 4
Iiniczna w chorobach wewnetrznych IV) ¢wiczenia eczeniu operacyjnym i leczeniu D.U40.
onkologicznym.
Udzial fizjoterapeuty w
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia éwiczenia przygotowaniu do porodu. Rola D.U49
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) fizjoterapeuty w potogu ’ '
fizjologicznym i patologicznym.
. . . - TSP . Fizjoterapia w ginekologii
II:IIIZIJI ?sggip‘;acvﬁo%?s;{:ﬁov%g‘;gOtll?zzl?lgiv?\%(FIZJ oterapia ¢wiczenia zachowawczej - techniki wisceralne, | D.U46.,D.U48.,KS4.
girzny: powieziowe i miesniowe.
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia Sport wyczynowy a praca ukladu
kliniczna w chorobach wewnetrznych I) wyklad krazenia. D.W3.,D.W4.,D.W7.,D.W8.
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia wyklad Modyfikacja pracy uktadu D.W3..D.W4.D.W7.D.W8.

kliniczna w chorobach wewnetrznych I)

krazeniowego u kobiet w ciazy.
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Flgjpterapla w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia wyklad PaCJent.kardlologlczny arozne D.W3..D.W4. D.W7.,D.W8.
kliniczna w chorobach wewnetrznych I) dyscypliny sportu.
Kardiochirurgia. Typy zabiegow
operacyjnych, postepowanie,
Flgjpterapla w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia wyklad powiktania (CABG, wymiana D.W3.D.W4.D.W7.,D.W8. D.W15.
kliniczna w chorobach wewnetrznych I) zastawek, transplantacja miesnia
sercowego, tetniak aorty,
tamponada).
Planowanie i kontrola fizjoterapii w
zakrzepowym zapaleniu zyt
Flgjpterapla w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia éwiczenia pow1er2f:h9wnych, zz}krzepowym | D.U28.D.U29.D.U30.,D.U31.,D.U32.
kliniczna w chorobach wewnetrznych I) zapaleniu zyt gtebokich. Planowanie i
kontrola fizjoterapii w zespole i
chorobie Raynauda.
Planowanie i kontrola fizjoterapii u
. . . - N o . pacjenta z niewydolnoscia serca. II
Eflzdfct;’;gp&agﬁggﬁgﬁg&é&ﬁa{i‘gog ‘Il)r gil (Fizjoterapia |« iosonia | etap rehabilitacji w chorobie D.U28.,D.U29.,D.U30.,D.U31.,D.U32.
irzny niedokrwiennej serca, po zawale
miesnia sercowego.
Planowanie i kontrola fizjoterapii w
przewleklym niedokrwieniu
llzllgjpterapla w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia éwiczenia tetplczym, krytycznym n1_edokrw1en1u D.U28.,D.U29.D.U30.D.U31.D.U32. KS9.
iniczna w chorobach wewnetrznych I) konczyn dolnych, chorobie Buergera.
Planowanie i kontrola fizjoterapii w
niewydolnosci zylnej.
Fizjoterapia w kardiologii w I etapie.
Pionizacja, ¢wiczenia oddechowe,
ogdlnousprawniajace po ostrym
Flgjpterapla w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia éwiczenia zespple wieficowym. FIZ.JOt(.%I'apila w D.U28.,D.U29.D.U30.,D.U31. D.U32.
kliniczna w chorobach wewnetrznych I) kardiologii w I etapie. Pionizacja,
¢wiczenia oddechowe,
ogolnousprawniajace w zaostrzeniu
niewydolnosci serca.
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia Wskazania i przeciwwskazania do
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu III) wykdad ¢wiczen, prognozowanie terapii. D.W1..D.W2.
E;jzrjl;)(;tzerligp‘;a d?s%ﬁgli(é}ggﬁ L&Zlgl?iggﬁg%ln(ﬂzjOterapla wyktad Stosowane skale w udarach mézgu. D.W1.,.D.W2.,D.W15.,D.W16.
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia wyklad Parkinsonizm, Stwardnienie rozsiane, D.W1.D.W2.

kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu III)

Urazy czaszkowo-moézgowe.
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Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia Zespoly bolowe szyjnego i
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu III) wyklad ledzwiowego odcinka kregostupa. D.W1.,D.W2.
Leczenie uszkodzen nerwow
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia obwodowych, testy kliniczne i zasady
Kliniczna w dysfunkcjach ukladu ruchu III) wyklad terapii, neuromobilizacja, D.WL.D.W2.
polineuropatia.
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia - . Ocenal stanu funk.qonalnego pacjenta 1 14 1 1
Idiniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu 111) cwiczenia neurologicznego i D.U13.,D.U14.,D.U15.,D.U16.,KS9.
neurochirurgicznego.
. . s . G . Udar mozgu, pozycje utozeniowe,
EIIIZIJI fgfggp‘;a dwsrésglr{‘él.ggﬁ L&i‘gﬁggﬁ%‘lfﬂm oterapla | . iczenia | pionizacja, postepowanie w D.U13.,D.U14.,D.U15.,D.U16.
¥ ] spastycznosci - skala Aschworth.
. . o . o . Parkinsonizm, ocena funkcjonalna i
Efizﬁ?gfggp&a dwsréﬁgﬂzl-ggﬁ :ﬂr{lg lgl?ilagﬁs%llllfﬁzjoterapla ¢wiczenia terapia w zaleznosci od etapu D.U13.,D.U14.,D.U15.,D.U16.
¥ J choroby.
. . i . c s . Stwardnienie rozsiane, ocena
llzlljzrjl?ctsrl;gpvlqa dwsrgsgﬂzlggﬁ :ﬂr{lﬁl gﬁiﬁgﬁé%ln(mzjomrapm ¢wiczenia funkcjonalna i terapia w zaleznosci od | D.U13.,D.U14.,D.U15.,D.U16.
¥ J etapu choroby.
Urazy czaszkowo-moézgowe,
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia éwiczenia postepowanie w zaleznosci od miejsca D.U13. D.Ul4.D.U15.D.U16
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu III) uszkodzenia, guzy mézgu i rdzenia, ’ v v . ’
zasady usprawniania.
Zespoly bolowe szyjnego i
ledzwiowego odcinka kregostupa, rwa
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia - . barﬁowa, ledzwiowa i udowa, lgczen1e 1 14 1 1
Iiniczna w dysfunkcjach ukladu ruchu IIT) cwiczenia zachowawcze, metoda McKenz1eg_o, D.U13.,D.U14.,D.U15.,D.U16.
szkota plecow, dyskopatia, leczenie
przed i po zabiegu, zespdl bolesnego
barku
Nowotwor nerki, pecherza
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej dad mgg;ogga% tar;lcz;)ll{% kr?lé(z);i%gi( DW3. D.W4
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) wy Jadra. o Ty SKOTy 1 . T
Nowotwor gruczotu piersiowego, drog
rodnych.
Opieka paliatywna, opieka
. . o . . . wyreczajaca. Specyfika pracy z
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej wyktad pacjentem i srodowiskiem. Opieka D.W3.,D.W4.

(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII)

domowa i stacjonarna - wyzwania dla
zespotu terapeutycznego.
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Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej dad Podstawowe metody leczenia D.W3.D. W4
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) wy nowotwordw. Rola uktadu chlonnego. T
Nowotwory gruczolow slinowych,
. . o . . . przetyku i zotadka. Nowotwory ptuca
F1_ZJ(_>terap1§ W (.)n.k ologii i medycynie paliatywnej wyktad oraz gtowy i szyi. Nowotwory jelita D.W3.,D.W4.
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) grubego. Nowotwory watroby
trzustki.
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej L - .
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) wyklad Onkologia -zagadnienia ogolne. D.W3.,D.W4.
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej - . Aktywnos¢ ruchowa w chorobie
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) cwiczenia nowotworowe;j. D.U35. KS9.
. . i . . . Nowotwor piersi. Postepowanie
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej ¢wiczenia terapeutyczne w zaleznosci od D.U48.,KS9
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) rodzaju zastosowanego leczenia ’ Y )
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej - . Rola drenazu limfatycznego w pracy z
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) cwiczenia obrzekiem wtornym. D.U49. KS9.
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej Znaczenie rehabilitacji w onkologii.
4 pla w onxolog ycymie p ywnej ¢wiczenia Rehabilitacja psychiczna i spoteczna | D.U7.,KS9.
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) w onkologii
Rehabilitacja medyczna w onkologii.
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej - . Rehabilitacja w zaburzeniach
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) cwiczenia czynnosciowych po leczeniu D.U46.KS9.
nowotwordw ztosliwych.
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie Fizioterania u pacientéw bo amputacii
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu | wyktad Ko I’chz n pém Eh 1J doln cﬁ putacj D.W1.,.D.W2.
ruchu I) yn gorny yen.
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu | wyktad Plajometria w rehabilitacji. D.W1.D.W2.
ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie Wybrane problemy w medycnie
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu | wyktad sportowej. Wybrane zagadnienia w D.W1.D.W2.
ruchu I) sporcie dzieci i mtodziezy
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie Fizjoterapia w urazach sportowych.
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu | wyktad Postepowanie fizjoterapeutyczne w D.W1.D.W2.
ruchu I) dysfunkcjach u biegaczy.
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie . .
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu | wyktad Gleboka stabilizacja kregostupa i D.W1.,D.W2.

ruchu I)

stawow.
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Mozliwosci zastosowania fizjoterapii
w leczeniu zachowawczym dysfunkcji
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie stawow konczyn gérnych i dolnych
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu | ¢wiczenia zamrozony bark, uszkodzenia D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U4.,D.U5.,D.U6.,KS9.
ruchu I) pierscienia rotatoréw, tokiec¢ tenisisty
i golfisty, kolano skoczka,
uszkodzenie MCL.
Mozliwosci zastosowania fizjoterapii
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie w niestabilnosci stawdw ramienno-
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach ukladu | ¢wiczenia barkowy, ramienno-topatkowy, D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U4.,D.U5.,D.U6.,KS9.
ruchu I) kolanowy, skokowo-goleniowy,
skokowo-pietowy.
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie Mozliwosci usprawniania w
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach ukladu | ¢wiczenia zlamaniach miednicy rehabilitacja D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U4.,D.U5.,D.U6.,KS9.
ruchu I) przytézkowa, pionizacja.
Fizjoterapia po operacyjnym leczeniu
urazow konczyny gornej uszkodzenie
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie typu SLAP, uszkodzenie stozka
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu | ¢wiczenia rotatoréow, ciesn podbarkowa, D.U1.,0.U2.,D.U3.,D.U4.,D.U5.,D.U6.,KS9.
ruchu I) zerwanie mie$nia dwugtowego
ramienia, artroliza stawu tokciowego,
cie$n nadgarstka, ztamania kosci.
Fizjoterapia po operacyjnym leczeniu
urazow konczyny dolnej
endoprotezoplastyka stawu
Fizi . o o . biodrowego i kolanowego, konflikt
izjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie o, b K Kkonstrukcia
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach ukladu | ¢wiczenia SZyJXOWO-Panewkowy, re a9 D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U4.,D.U5.,D.U6.,KS9.
ACL i MCL, uszkodzenia chrzastki
ruchu I) . ,
stawu kolanowego, szycie badz
usuniecie fragmentu takotki,
rekonstrukcja wiezadet stawu
skokowego, ztamania kosci.
Postepowanie terapeutyczne u dzieci
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w ad po zabiegach operacyjnych. DWI1
chorobach wewnetrznych V) wy Fizjoterapia psychologiczna. Praca z T
rodzina.
Wskazania i przeciwskazania do
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w wyklad prowadzenia rehabilitacji u dzieci z D.W1.D.W2.

chorobach wewnetrznych V)

chorobami onkologicznymi ,
hemofilia, cukrzyca.
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Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych V)

wyktad

Pozycje drenazowe. Wspomaganie
wydolnosci oddechowej u niemowlat.
Techniki AFE. Gimnastyka
oddechowa.

D.W1.

Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych V)

wyktad

Wskazania i przeciwskazania do
prowadzenia rehabilitacji u dzieci z
zaburzeniami uktadu krazenia i w
chorobach uktadu krazenia.
Postepowanie ambulatoryjne i
szpitalne, okotopoeracyjne.

D.W1.,D.W2.

Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych V)

wyklad

Wskazania i przeciwwskazania do
¢wiczen oddechowych ,
prognozowanie terapii oddechowej u
dzieci z mukowiscydoza , astma,
niezytem drég oddechowych.
Wspomaganie twydolnosci
oddechowej u niemowlat. Techniki
AFE.

D.W1.

Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych V)

¢wiczenia

Fizjoterapia u dzieci z chorobami
onkologicznymi, cukrzycg, hemofilig,

D.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.,D.U21.,D.U26.,D.U27.,KS4.

Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych V)

¢wiczenia

Zastosowanie elementow metod
neurorozwojowych w rehabilitacji
dzieciecej w chorobach wewnetrznych
NDT-Bobath, Vojta, Peto, Integracja
Sensoryczna, PNF, W. Sherborne.

D.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.,D.U21.,D.U26.,D.U27.,KS4.

Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych V)

¢wiczenia

Cwiczenia réwnowazne, ¢wiczenia na
pilce, ¢wiczenia na watku, ¢wiczenia
oddechowe, ulatwianie ruchéw oraz
podstawowe zasady pielegnacji -
przyktady z objasnieniem celéw
poszczegodlnych ¢wiczen u dzieci w
chorobach wewnetrznych

D.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.,D.U21.,D.U26.,D.U27.,KS4.

Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych V)

¢wiczenia

Fizjoterapia u dzieci z chorobami
uktadu ukladu krazenia . Pacjenci w
trybie ambulatoryjnym. Postepowanie
w przypadkach wymagajacych
zabiegéw operacyjnych.

D.U17.,D.U18.,D.U19.,D0.U20.,D.U21.,D.U26.,D.U27.,KS4.

Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych V)

¢wiczenia

Fizjoterapia w chorobach uktadu
oddechowego udzieci. Zastosowane
$rodki fizjoterapeutyczne w leczeniu
astmy i mukowiscydozy.Gimnastyka
oddechowa.

D.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.,D.U21.,D.U26.,D.U27.,KS4.
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Choroba psychiczna w rodzinie.
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w ad Trening umiejetnosci spotecznych. DW14
chorobach wewnetrznych VII) wy Wspotpraca zespotu leczniczo ’ ’
rehabilitacyjnego.
Specyfika pracy z pacjentem
psychiatrycznym - (komunikowanie
sie z pacjentem psychiatrycznym,
odmienno$¢ i cele dziatan
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w dad rehabilitacyjnych u pacjentéw D.W14
chorobach wewnetrznych VII) wy psychiatrycznych, charakterystyka ’ ’
pracy na oddziale psychiatrycznym
zamknietym, cele i metody
ergoterapii, terapii ruchem, terapii
rozrywka).
Psychopatologia ogdlna - (depresje i
zaburzenia afektywne - zrozumiec¢
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w cierpienie, rola i mozliwosci
chorobach wewnetrznych VII) wyklad terapeuty, pacjent z myslami D.W14. KS7.
samobdjczymi, pacjent z zaburzeniami
snu).
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w Schizofrenia i inne psychozy - powrdt
chorobach wewnetrznych VII) wyklad do spoteczenstwa. D.W14. KS7.
Uzaleznienia. Zaburzenia psychiczne
zwigzane z naduzywaniem alkoholu.
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w Niepelnosprawnos$¢ intelektualna.
chorobach wewnetrznych VII) wyklad Otepienia i inne choroby osob w D.W14. KS7.
podesztym - problem
interdyscyplinarny.
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia Usprawnl'anu.e pacjentow z D.U49. KS7.
chorobach wewnetrznych VII) zaburzeniami psychicznymi.
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w Trening relaksacyjny jako forma
¢wiczenia wyciszenia pacjenta pobudzonego D.U49.,KS7.
chorobach wewnetrznych VII) .
Autorelaksacja.
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia ZaJ,ec1a zespoiowe 1_1ndyw1§1ualne u D.U49. KS7.
chorobach wewnetrznych VII) 0s0b z zaburzeniami psychicznymi.
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia Zasady postep_owa_nla przy pacjencie |y 4 49, KS7.
chorobach wewnetrznych VII) chorym psychicznie.
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia Wybrane zabiegi fizjoterapeutyczne w D.U49. KS7.

chorobach wewnetrznych VII)

schorzeniach psychiatrycznych.
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Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych II)

wyktad

Stosowane pozycje drenazowe w
chorobach ptuc.

D.W4.,D.W8.,D.W9.

Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych II)

wyktad

Czynniki wplywajace na powstawanie
chordb ukladu oddechowego,
profilaktyka zapoznanie z czynnikami
choréb uktadu oddechowego
(Srodowisko, uzywki, charakter pracy
zawodowej, zapobieganie rozwojowi
chordb uktadu oddechowego, rola
profilaktyki, wptyw wieku na przebieg
choroéb uktadu oddechowego (réznice
w budowie i funkcji uktadu
oddechowego u dzieci i dorostych.

D.W4.,D.W8.,.D.W9.

Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych II)

wyktad

Zaburzenia mechaniki ptuc i regulacja
oddychania a niewydolnos¢
oddechowa réwnowaga kwasowo -
zasadowo i jej zaburzenie (czynniki),
oddychanie wewnetrzne, energetyka
pracy miesniowej, niewydolnos¢
oddechowa (utlenowania, wentylacji),
typy zaburzen (hipoksemia,
hiperkapnia), leczenie niewydolnosci
oddechowej i podstawy fizjoterapii.

D.W4.,D.W8.,.D.W9.

Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych II)

wyktad

Wprowadzenie do zagadnien
patofizjologii i patomorfologii uktadu
oddechowego podstawowe terminy
zwiazane z patofizjologia uktadu
oddechowego (obturacja/restrykcja),
patomorfologia uktadu oddechowego
(stan zapalny oskrzeli, ptuc,
mechanizmy obronne, rola uktadu
immunologicznego, podstawy
postepowania fizjoterapeutycznego w
zaburzeniach o charakterze
obturacyjnym i restrykcyjnym.

D.w4.,D.W8.,D.W9.,D.W15.
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Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych II)

¢wiczenia

Diagnostyka chordb uktadu
oddechowego najistotniejsze
elementy badania podmiotowego i
przedmiotowego (dusznos¢, kaszel,
ostuchiwanie, ocena oddechu, budowy
klatki piersiowej), ocena
czynnosciowa uktadu oddechowego
(spirometria, technika oscylacji
wymuszonych, gazometria) badanie
wysitkowe w diagnostyce
fizjoterapeutycznej (ocena VO2max,
proste proby wysitkowe - test 6 min.
chodu), najistotniejsze elementy
analizy zdje¢ rtg, tomografii.

D.U33.,D.U34.,D.U35.,D.U36.

Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych II)

¢wiczenia

Fizjoterapia w wybranych
jednostkach chorobowych astma
oskrzelowa, rozstrzenie oskrzeli,
rozedma ptuc, przewlekta obturacyjna
choroba ptuc, zapalenie ptuc,
wysiekowe zapalenie optucne;j,
mukowiscydoza, sarkoidoza.

D.U33.,D.U34.,D.U35.,D.U36.

Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w
chorobach wewnetrznych II)

¢wiczenia

Cwiczenia oddechowe/trening
fizyczny zasady ¢wiczen
oddechowych, rodzaje, sposoby
wykonywania, wskazania, wysitek
fizyczny, znaczenie w fizjoterapii
uktadu oddechowego, sposoby
dawkowania obcigzen treningowych.

D.U33.,D0.U34.,D.U35.,D.U36.,KS9.

Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w
dysfunkcjach uktadu ruchu II)

wyktad

Charakterystyka wybranych schorzen
reumatologicznych wieku
rozwojowego i dorostego.

D.W1.,D.W2.

Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w
dysfunkcjach uktadu ruchu II)

wyktad

Zastosowanie zaopatrzenia
ortopedycznego dla pacjentow ze
schorzeniami reumatologicznymi.

D.W1.,D.W2.

Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w
dysfunkcjach uktadu ruchu II)

wyktad

Epidemiologia, nomenklatura i
klasyfikacja choréb reumatycznych.

D.W1.,D.W2.

Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w
dysfunkcjach uktadu ruchu II)

wyktad

Ocena funkcjonalna pacjentow ze
schorzeniami reumatologicznymi.

D.W1.,.D.W2.

Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w
dysfunkcjach uktadu ruchu II)

wyktad

Zasady rehabilitacji w chorobach
reumatycznych.

D.W1.,D.W2.
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Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w - . Proces zgpa_lny. Prqceg 1o bél 1 11

dysfunkcjach ukladu ruchu IT) cwiczenia zwyrodnieniowy. Zjawisko bdlu w D.U8.,D.U9.,D.U10.,D.U11.
chorobach reumatycznych.
Fizjoterapia w uogdélnionych
chorobach tkanki tacznej

Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w s . reumz?tOIda_l ne zapalirlue stawow,

dysfunkcjach uktadu ruchu IT) cwiczenia toczen rumieniowy uk @dowy, D.U8.,0.U9.,0.U10.,D.U11.,KS4.
zapalenie skorno-mie$niowe i
wielomiesniowe, twardzina
uktadowa..

.. . NP s Zasady postepowania
glzsjglt g}l;ip;ghwufg:g:laﬁgagﬁl1(11;123oterapla Kliniczna w ¢wiczenia usprawniajacego w chorobach D.U8.,D.U9.,D.U10.,D.U11.
y J reumatycznych, elementy fizjoterapii.

Reumatoidalne zapalenie stawow.

Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia Spondyloartropatie (zesztywniajace D.US.D.U9. D.U10.D.U11

dysfunkcjach uktadu ruchu II) zapalenie stawow, tuszczycowe e v )
zapalenie stawow, zespo6! Reitera).
Fizjoterapia w chorobach

Flzjoterapla w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia reumatycznych zwlazanych yA D.US..D.U9.D.U10.D.U11.

dysfunkcjach uktadu ruchu II) procesem starzenia osteoporoza,
choroba zwyrodnieniowa stawow.

fizjoterapia w stomatologii* wyklad Powiazanie stomatologii z fizjoterapia | G.W1.,G.U1.,KS9.
Anatomia stawu skroniowo-

fizjoterapia w stomatologii* wyktad zuchwowego i gnatofizjologia uktadu | G.W1.,G.U1.,KS9.
stomatognatycznego.

fizjoterapia w stomatologii* wyktad Dysfunkcja czaszkowo-zuchwowo- G.W1.,G.U1.,KS9.
kregostupowa
Wykorzystanie trakcji, mobilizacji

fizjoterapia w stomatologii* ¢wiczenia stawowych, mobilizacji uciskowych, G.W1.,G.U1.,KS9.
technik powieziowych

fizjoterapia w stomatologii* ¢wiczenia Badanie w ;ehabllltacll G.W1.,G.U1.,KS9.
stomatologiczne;j.

fizjoterapia w stomatologii* ¢wiczenia Klnezyterapla w'rehablhtacp G.W1.,G.U1.,KS9.
stomatologicznej. Autoterapia.
Integracja Sensoryczna jako metoda

fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow* wyktad usprawniania dzieci z zaburzeniami w | G.W1.,G.U2.,KS2.

obrebie zmystow.
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fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow*

wyktad

Rehabilitacja 0sob z dysfunkcja
narzadu wzroku. Rehabilitacja stuchu
i mowy. Rehabilitacja zawodowych
zaburzen gtosu

G.W1,G.U2,KS2.

fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow*

wyktad

Rehabilitacja uktadu
przedsionkowego. Diagnostyka i
leczenie zawrotow glowy

G.W1,G.U2,KS2.

fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow*

¢wiczenia

Rehabilitacja uktadu
przedsionkowego. Cwiczenia
habituacyjne. Cwiczenia Cawthorna
iCooksey’a. Trening okoruchowy oraz
trening fiksacji wzroku. Trening
stabilnosci posturalnej oraz ¢wiczenia
substytucyjne.

G.W1.,G.U2.,KS2.

fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow*

¢wiczenia

Rehabilitacja stuchu i mowy.
Logorytmika. Cwiczenia muzyczno -
ruchowe. Rehabilitacja zawodowych
zaburzen gtosu. Cwiczenia
relaksacyjne aparatu mowy,
¢wiczenia oddechowe, terapia
manualna miesni i struktur
powieziowych szyi i karku

G.W1.,G.U2.,KS2.

fizjoterapia w uszkodzeniach narzadow zmystow*

¢wiczenia

Rehabilitacja 0sob z dysfunkcja
narzadu wzroku. Zasstosowanie
metody NDT - Bobath i Integracji
Sensorycznej,medycyny fizykalnej.
Wykorzystanie mechanizmu
kompensaji i plastycznosci uktadu
nerwowego. Studium przypadku..

G.W1.,G.U2.,KS2.

Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu 1V)

wyktad

Skolioza. Etiologia, rodzaje, badanie
funkcjonalne, rozwoj choroby.
Postepowanie przed i pooperacyjne u
dzieci leczonych operacyjnie.

D.W1.,D.W2.,D.W6.

Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu 1V)

wyktad

Artrofie i dystrofie miesniowe. Neuro
i miogenne zaniki miesniowe. Objawy
kliniczne na kazdym etapie rozwoju
choroby. Zastosowane sposoby
leczenia. Wskazania i przeciwsazania
do fizjoterapii.

D.W1.,D.W2.,D.W6.
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Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu IV)

wyktad

Wady wrodzone narzadu ruchu, krecz
szyi, wady klatki piersiowej, stopa
konsko-szpotawa, dysplazja stawdéw
biodrowych, zwichniecie stawu
biodrowego. Wczesne postepowanie
fizjoterapeutyczne. Zastosowanie
réznych srodkéw terapeutycznych na
kazdym etapie rozwoju.

D.W1.,D.W2.,D.W6.

Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu IV)

wyktad

Aseptyczne martwice nasad kosci
choroba Perthesa, Osgood-Schlatter
choroba Scheuermanna. Etiologia i
diagnostyka. Zastosowane srodki
leczenia , wskazania i
przeciwwskazania do fizjoterapii.

D.W1.,D.W2.,D.W6.

Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu IV)

¢wiczenia

Postepowanie fizjoterapeutyczne u
dzieci i mlodziezy z wadami
wrodzonymi narzadu ruchu, (braki i
ubytki konczyn, zaburzenia
rozwojowe koniczyn), kreczami szyi,
dysplazja i zwichnieciem stawu
biodrowego.

D.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.,D.U21.,D.U22.,D.U23.,D.U24.,D.U25.,D.U26.,D.U27.

Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu IV)

¢wiczenia

Fizjoterapia w chorobach nerwowo-
miesniowych na przyktadzie miopatii
Duschenne’a, Beckera.

Db.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.,D.U21.,D.U22,,D.U23.,D.U24.,D.U25.,D.U26.,D.U27.

Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu IV)

¢wiczenia

Postepowanie fizjoterapeutyczne w
aseptycznych martwicach nasad kosci
chorobie Perthesa , Osgood-
Schlatteri chorobie Scheuermanna.

Db.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.,D.U21.,D.U22,,D.U23.,D.U24.,D.U25.,D.U26.,D.U27.

Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu IV)

¢wiczenia

Diagnostyka i postepowanie
fizjoterapeutyczne u dzieci i
miodziezy z bocznymi skrzywieniami
kregostupa. Dobér odpowiednich
$rodkéw i metod fizjoterapeutycznych

b.U17.,D.U18.,D.U19.,D0.U20.,D.U21.,D.U22,,D.U23.,D.U24.,D.U25.,D.U26.,D.U27.

Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu 1V)

¢wiczenia

Diagnostyka i postepowanie
fizjoterapeutyczne u dzieci i
mlodziezy z wadami postawy. Wady
postawy w plaszczyznie strzatkowej -
plecy okragte, wkleste, plecy okragto
- wkleste i ptaskie. Dobér
odpowiednich srodkéw i metod
fizjoterapeutycznych.

D.U17.,D.U18.,D.U19.,0.U20.,D.U21.,D.U22.,D.U23.,0.U24.,D.U25.,D.U26.,D.U27.,KS9.
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Genetyka

wyktad

Podstawy genetyki klasycznej,
struktura i wlasciwosci kwasow
nukleinowych, chromosoméw.
Prawidtowy kariotyp cztowieka,
zmienno$¢ genetyczna.

Genetyka

wyktad

Genom czlowieka. Kryteria
dziedziczenia dominujacego i
recesywnego. Dziedziczenie
autosomalne, sprzezone z picia,
dziedziczenie mitochondrialne.

AW20.,AW21.

Genetyka

wyktad

Wybrane choroby jednogenowe,
genetyka biochemiczna, wrodzone
bledy metabolizmu. Opis przypadku
klinicznego.

AW20.,AW21.,AU14.

Genetyka

wyktad

Chromosomowe podstawy chordb
cztowieka, wybrane zespoty aberracji
chromosomowych liczbowych i
strukturalnych. Opis przypadku
klinicznego.

AW20.,AW21.,AU14.

Genetyka

wyktad

Zaburzenia uwarunkowane
wieloczynnikowo, czynniki
mutagenne, genetyczne czynniki
ryzyka, choroby cywilizacyjne,
genetyka nowotworéw.

AW20.,AW21.KS3.

gimnastyka korekcyjna*

wyktad

Postawa ciala - czynniki wptywajace
na zmiany postawy w toku
ontogenezy, postawa prawidlowa,
mechanizm ksztalttowania postawy
ciata. Cechy charakterystyczne
prawidtowej postawy ciata.

G.W1,G.W4,,G.U5.,G.U7.KS1.

gimnastyka korekcyjna*

wyktad

Metody diagnostyczne (subiektywne i
obiektywne) stosowane w ocenie
zaburzen postawy ciala.

G.w1.,G.w4,,G.U5.,G.U7.,KS1.

gimnastyka korekcyjna*

wyktad

Wady postawy ciata w plaszczyznie
strzatkowej - cechy
charakterystyczne, wskazania i
przeciwwskazania, charakterystyka.
Zaburzenie balansu miesniowego.
Wady konczyn dolnych. Wady stop

G.wW1.,G.w4,,G.U5.,G.U7.,KS1.
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gimnastyka korekcyjna*

wyktad

Gimnastyka korekcyjna i
kompensacyjna, cele, zasady, réznice.
Kwalifikacja do zaje¢ wychowania
fizycznego, kwalifikacja do gimnastyki
korekcyjno - kompensacyjnej. Zasady
kwalifikacji lekarskiej uczniéw do
zaje¢ wychowania fizycznego i
gimnastyki korekcyjno -
kompensacyjnej w wybranych
schorzeniach i zaburzeniach wg grup
dyspanseryjnych.

G.wW1.,G.w4,,G.U5.,G.U7.,KS1.

gimnastyka korekcyjna*

¢wiczenia

Praktyczna ocena subiektywna i
obiektywna postawy ciata wybranymi
metodami - praca w grupach. Ocena
funkcjonalna pacjenta z zaburzeniami
postawy ciala, ocena dysbalansu
miesniowego - testy funkcjonalne
wybranych zespoléw miesniowych

G.w1.,G.w4,,G.U5.,G.U7.,KS1.

gimnastyka korekcyjna*

¢wiczenia

Ocena uksztaltowania konczyn
dolnych - analiza przyczyn zaburzen,
wady kolan. Stopa - analiza
biomechaniczna, ocena sklepienia
podluznego i poprzecznego, wady
stop.

G.wW1.,G.w4,,G.U5.,G.U7.,KS1.

gimnastyka korekcyjna*

¢wiczenia

Omowienie i wyjasnienie zasad pracy
w tancuchach zamknietych z
wykorzystaniem tasm Thera-Band.
Praktyczne zastosowanie pracy w
tanicuchach zamknietych w wadach
postawy ciala.

G.w1.,G.w4,G.U5,,G.U7.,KS1.

gimnastyka korekcyjna*

¢wiczenia

Analiza przygotowanych konspektow
przygotowanych przez studentow.
Praktyczne prowadzenie lekcji
gimnastyki korekcyjnej

G.w1.,G.w4,,G.U5.,G.U7.,KS1.

gimnastyka oséb IIT wieku*

wyktad

Poczatki powstania Uniwersytetu
Trzeciego Wieku na swiecie i w
Polsce. Cele

G.w7.,G.wW9,,G.U3.,G.U11,,KS3.

gimnastyka osdb III wieku*

wyktad

Wplyw procesu starzenia sie na
poszczegodlne uktady organizmu.

G.w7.,G.wW9,G.U3.,G.U11,,KS3.
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gimnastyka osob III wieku*

wyktad

Zasady aktywnosci fizycznej u
zdrowych os6b starszych. Aktywnos¢
fizyczna w wybranych chorobach
okresu starzenia sie osteoporoza,
nietrzymanie moczu, sarkopenia

G.W7.,G.W9.,G.U3.,,G.U11.,KS3.

gimnastyka osob III wieku*

wyktad

Psychologiczne aspekty i skutki
aktywnosci fizycznej osdb starszych

G.W7.,G.W9.,G.U3.,,G.U11.,KS3.

gimnastyka osob III wieku*

¢wiczenia

Gerokinezjologia. Gimnastyka mézgu
0sob starszych. Aktywacja
sensoryczna - holistyczna koncepcja
wsparcia 0soéb w podeszlym wieku

G.W7.,G.W9,,G.U3.,,G.U11.,KS3.

gimnastyka oséb IIT wieku*

¢wiczenia

Postepowanie diagnostyczno-
ewaluacyjne w zakresie sprawnosci
fizycznej i funkcjonalnej oraz
aktywnosci fizycznej osob starszych.
Ksztaltowanie cech motorycznych u
0s0b starszych. Nordic Walking,
pilates, joga i inne. Przygotowywanie i
przeprowadzenie zaje¢ ruchowych dla
0sob starszych zdrowych i z ré6znego
rodzaju schorzeniami.

G.w7.,G.wW9,,G.U3.,G.U11,,KS3.

Gleboki masaz tkanek*

wyktad

Definicja masazu tkanek gtebokich.
Zasady oraz srodki ostroznosci.
Zasady BHP.

G.W1,KS1.

Gleboki masaz tkanek*

wyklad

Biomechanika. Jakos¢ dotyku. Bol

G.W1.,G.W4.,,G.W6.

Gleboki masaz tkanek*

wyktad

Podstawowe strategie ruchu w
masazu tkanek gtebokich ruchy
wydluzajace, zahacz i rozciagnij,
praca w kierunku rozciagania,
oddzielanie przedzialéw mie$niowych,
uwalnianie uwieznietych miesni i
pozwalanie na skrécenie miesnia.

G.W1.,G.W4.,,G.W6.

Gleboki masaz tkanek*

wyktad

Czytanie ciala. Wzorce wewnetrzne a
wzorce zewnetrzne. Planowanie sesji
masazu.

G.W1,G.W4,,G.W6.

Gleboki masaz tkanek*

wyktad

Techniki ogélne w teorii. Hierarchia
sily i praca réznymi narzedziami
palce, pies¢, przedramie, tokiec.
Ogodlne strategie pracy ukladanie
miesni w pozycji rozciagniete;j,
wybieranie najefektywniejszej pozycji.

G.U1,G.U4.,G.US.
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Gleboki masaz tkanek*

¢wiczenia

Strategie terapeutyczne w przypadku
powszechnych dolegliwosci i urazéw
np. zapalenie rozciegna
podeszwowego, tokie¢ tenisisty i
golfisty, zespot ciesni nadgarstka, rwa
kulszowa, dolny odcinek kregostupa i
bark

G.U1.,G.U4.,G.US.

Gleboki masaz tkanek*

¢wiczenia

Strategie masazu tkanek gtebokich
dla miednicy oraz kregostupa

G.U1,G.U4.,G.US.

Gleboki masaz tkanek*

¢wiczenia

Praca z powlokami brzusznymi i jama
brzuszna oraz techniki pracy z
oddechem.

G.U1.,G.U4.,G.US.

Gleboki masaz tkanek*

¢wiczenia

Strategie masazu gtebokiego dla
obreczy barkowej, klatki piersiowe;j i
koniczyny goérne;j.

G.U1.,G.U4.,G.U8.

Gleboki masaz tkanek*

¢wiczenia

Strategie masazu tkanek gtebokich
dla koficzyny dolnej praca ze stopa i
podudziem oraz udem.

G.U1.,G.U4.,G.U8.

hortiterapia*

wyktad

Hortiterapia jako metoda
uzupelniajaca w rehabilitacji. Miejsce
hortiterapii wsréd oddziatywan
fizjoterapeutycznych. 2. Diagnoza
funkcjonalna osoby zakwalifikowanej
do hortiterapii. Dobor celéw i
metodyki zaje¢ terapeutycznych.3.
Przestrzen terapeutyczna,
wykorzystywane pomoce,
bezpieczenstwo podczas terapii,
charakterystyka wybranych gatunkéw
roslin

G.W3.,G.U7.
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hortiterapia*

wyktad

Wykorzystanie hortiterapii w
rehabilitacji dzieci z
niepetnosprawnos$cia ruchowa
(mdzgowe porazenie dzieciece, wady
genetyczne, amputacje, urazy),
przewlekle chorych, z ADHD, ze
spektrum autyzmu, z
niepetnosprawnoscia intelektualna w
stopniu lekkim, umiarkowanym,
znacznym i gltebokim oraz z
niepelnosprawnosciami sprzezonymi.
Wykorzystanie hortiterapii w
rehabilitacji dorostych oséb z
niepetnosprawnoscia ruchowa (wady
wrodzone, amputacje) oraz chorobami
neurologicznymi (stany po udarach,
urazy czaszkowo-mdzgowe,
schorzenia rdzenia
kregowego).Hortiterapia w opiece
nad osobami starszymi.

G.W6.,G.U7.,G.U14.,KS1.,KS2.

hortiterapia*

wyklad

Wykorzystanie ogrodéw
przyszpitalnych w procesie
usprawniania chorych z chorobami
uktadu krazenia, uktadu
oddechowego, pacjentek
ginekologicznych oraz chorych z
chorobami reumatycznymi

G.W6.,G.U7.,G.U14.,KS1.,KS2.

hortiterapia*

¢wiczenia

Prowadzenie ogrodoterapii w
zaburzeniach zmystu wzroku, stuchu,
wechu, smaku, dotyku oraz
rownowagi

G.W6.,G.U7.,G.U14.,KS1.,KS2.

hortiterapia*

¢wiczenia

Wykorzystanie hortiterapii w
Warsztatach Terapii Zajeciowej
(WTZ), Srodowiskowych Domach
Samopomocy (SDS) oraz w szpitalach
psychiatrycznych

G.W6.,G.U7.,G.U14.,KS1.,KS2.
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Zagospodarowanie terenu w zakresie
powstawania ogrodu terapeutycznego
i sensorycznego (dobor propozycji
zagospodarowania terenu do
hortiterapia* ¢wiczenia adekwatnosci wykorzystania go przez | G.U7.
osoby poddawane hortiterapii).
Praktyczne prowadzenie hortiterapii
na otwartym terenie oraz w
warunkach sali terapeutycznej.
jezyk migowy* éwiczenia Ei‘,’;zi;tawy wiedzy na femat swiata G.W3.,G.U11.KS1.
Podstawy wiedzy teoretycznej z
. . « - . zakresu gluchoty, niedostuchu
jezyk migowy cwiczenia (uszkodzenia stuchu, klasyfikacja G.W3.G.U1L.
uszkodzen)
jezyk migowy* ¢wiczenia qustawowe wiadomosci 0 jezyku G.W3,,G.U11.
migowym
. . - . Daktylografia - polski alfabet palcowy,
sk
jezyk migowy cwiczenia znaki pojeé liczbowych G.W3.,G.U11.
jezyk migowy* ¢wiczenia Ideografle,l - bierwszy kontakt, zwroty G.W3.,G.U11.
grzecznosciowe
jezyk migowy* ¢wiczenia Ideografia - dane personalne G.W3.,G.U11.
jezyk migowy* ¢wiczenia Ideografia - rodzina G.W3.,G.U11.
jezyk migowy* ¢wiczenia Ideografia - zdrowie G.W3,,G.U11.
jezyk migowy* ¢wiczenia Ideografia - zycie codzienne G.W3,,G.U11.,KS1.
¢wiczenia .
Jezyk obcy I laboratoryjne Proces diagnostyczny. B.U1.KS5.
¢wiczenia o .
Jezyk obcy I laboratoryjne Badania i testy diagnostyczne. B.U1.KS5.
¢wiczenia . . S
Jezyk obcy I laboratoryjne Strona bierna w jezyku angielskim. B.U1.KS5.
Jozyk obey 1 Cwiczenia Treningi i 1c,h ‘rodzaje - trening sitowy, B.UL. KS5.
laboratoryjne | wytrzymatosciowy, aerobowy etc.
Jezyk obcy I ¢wiczenia Termlnolggla opisujaca ruch B.UL.KS5.
laboratoryjne | poszczegélnych czesci ciala.
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Jezyk obcy I fwiczenia _ Terrr_nnqlogia anatomiczna opisujaca B.UL.KS5.

aboratoryjne | potozenie.
Jezyk obcy 11 f;{)igf:t% isyjne Praca fizjoterapeuty. B.U1.,KS5.
Jezyk obcy 11 fg/}\;f)igfae; ifyjne Czesci ciala. B.U1.,KS5.
Jezyk obcy 11 g’ggf:% ifyjne Narzady wewnetrzne. B.U1.,KS5.
Jezyk obey TI f;{)‘gf;gfy ine | Uidad kostny. B.U1.,KS5.
Jezyk obey II fgf)ffaetrgfyjne Uktad mie$niowy. B.U1.,KS5.
Jezyk obcy 11 f;{)igfae;ifyjne Stawy i ich rodzaje. B.U1.,KS5.
Jezyk obcy 11 fgjff:tré ilz"iyjne Czasy w jezyku angielskim. B.U1.KS5.
Jezyk obcy III lé;;’;gf:; i:yjne Czasowniki modalne. B.U1.,KS5.
Jezyk obcy IIT fg}’)‘gf:;fy ine | C2vniki ryzyka. B.U1.,KS5.
Jezyk obcy III fg)igfaetrz) i?yjne Powszechne urazy i schorzenia. B.U1.,KS5.
Jezyk obcy III f;’i’)iSrZ:tI(l) ilz"iyjne Opieka nad pacjentem. B.U1.KS5.
Jezyk obcy III fgggf:;:) i:yjne Odruchy bezwarunkowe. B.U1.KS5.
Jezyk obcy III f;{)igffg ilz'iyjne Motoryka i réwnowaga. B.U1.KS5.
Jezyk obcy III f;{)igf:; i?yjne Profilaktyka ruchowa. B.U1.,KS5.

- . Mowa zalezna w jezyku angielskim.
Jezyk obcy IV f;ﬁ)cfaet% lra'lyjne Okresy warunkowe w jezyku B.U1.,KS5.

angielskim. Czasowniki frazowe.
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éwiczenia Urazy elementow uktadu migsniowo-
Jezyk obcy IV . szkieletowego. Cwiczenia B.U1.KS5.
laboratoryjne o
rozciagajace.
éwiczenia Kregostup - budowa, béle oraz ich
Jezyk obcy IV laboratoryjne przyczyny. Zapobieganie bdlom B.U1.KS5.
kregostupa.
éwiczenia Uktad oddechowy i jego schorzenia.
Jezyk obcy IV . Neurofizjoterapia. Bol i jego leczenie. [B.U1.,KS5.
laboratoryjne . -
Uktad sercowo-naczyniowy. Fitness.
Przedstawienie rysu historycznego
Kinezyterapia I wyktad rozwoju fizjoterapii w Polsce i na C.W7.,C.W8.
Swiecie.
Zapoznanie i wyjasnienie
Kinezyterapia I wyktad podstawowych pojec stosowanychw | C.W7.,C.W8.
fizjoterapii.
Znaczenie wykorzystywania
kinezyterapii w procesie
Kinezyterapia I wyktad terapeutycznym. Cele kinezyterapii. C.W7.,C.W8.
Wskazania i przeciwwskazania do
stosowania kinezyterapii.
Znaczenie przeprowadzania badania
Kinezyterapia I wyktad podmlotowego ! przgdmllqtowego, z C.wW7.,C.W8.
uwzglednieniem waznosci w
planowaniu procesu terapeutycznego.
Ocena narzadu ruchu z
wykorzystaniem pomiaréw linijnych,
Kinezyterapia I wyktad goniometrii, testu Lovetta, badanie C.W7.,C.W8.
orientacyjne i podstawowych testéw
funkcjonalnych.
Kinezyterapia I ¢wiczenia Goniometria- konczyna dolna C.U8.,C.U9.
Kinezyterapia I ¢wiczenia Goniometria- konczyna goérna. C.U8.,C.u9.
Kinezyterapia I ¢wiczenia Podstawowe testy funkcjonalne. C.U8.,C.U9.
Kinezyterapia I ¢wiczenia Pomiary linijne konczyn dolnych. C.Us.,C.U9.
Kinezyterapia I ¢wiczenia Pomiary linijne konczyn gérnych. C.Us.,C.U9.
Kinezyterapia I ¢wiczenia Testy Lovetta konczyny dolnej C.U8.,C.u9.
Kinezyterapia I ¢wiczenia Testy Lovetta konczyny gorne;j. C.U8.,C.u9.

ck2021 68 / 289



PRZEDMIOT

FORMA
ZAJEC

TRESC PROGRAMOWA

PEU

Kinezyterapia I

¢wiczenia

Testy Lovetta konczyny tulowia

C.U8.,C.U9.

Kinezyterapia I

¢wiczenia

Pomiary linijne kregostupa.

C.U8.,C.U9.

Kinezyterapia I

¢wiczenia

Badanie orientacyjne.

C.U8.,C.U9.,KS8.

Kinezyterapia II

wyktad

Przedstawienie teoretycznych,
metodycznych i praktycznych
podstaw kinezyterapii w tym ¢wiczei
synergistycznych, zasad oceny
dlugosci miesni i poizometrycznej
relaksacji miesniowej.

C.W7,C.W8.

Kinezyterapia II

wyktad

Trakcja - wykorzystanie w
kinezyterapii, wskazania,
przeciwwskazania, rodzaje
stosowanych wyciagéw w fizjoterapii.

C.W7.,C.W8.

Kinezyterapia II

wyktad

Przedstawienie podstaw
teoretycznych lokomocji cztowieka i
zasad kinetycznej i kinematycznej
analizy chodu.

C.W7.,C.W8.

Kinezyterapia II

wyktad

Omédwienie charakterystycznych
wzorcow chodu dla réznych standéw
chorobowych.

C.W7.,C.W8.

Kinezyterapia II

wyktad

Definicja chodu. Rodzaje chodu, chéd
fizjologiczny i patologiczny.
Wyznaczniki chodu. Analiza
dynamiczna chodu i kinematyczna.
Testy oceniajace chdd. Nauka chodu -
przygotowanie w pozycji lezacej,
siedzacej i stojacej pacjenta.

C.W7.,C.W8.

Kinezyterapia II

wyktad

Zapoznanie z systematyka ¢wiczen
leczniczych z uwzglednieniem
wskazan i przeciwskazan.

C.W7.,C.W8.

Kinezyterapia II

¢wiczenia

Praktyczna nauka wykonywania
systematyki ¢wiczen leczniczych.

C.U8.,C.U9.

Kinezyterapia II

¢wiczenia

Praktyczne nauka zastosowania
reedukacji nerwowo-miesniowej.

C.U8.,C.U9.

Kinezyterapia II

¢wiczenia

Praktyczna nauka wykonywania
¢wiczen oddechowych.

C.U8.,C.U9.
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Kinezyterapia II

¢wiczenia

Praktyczna nauka wykonywania
poizometrycznej relaksacji miesniowej
z uwzglednieniem testéw
elastycznosci i autoterapii.

C.U9.,C.U10.

Kinezyterapia II

¢wiczenia

Praktyczna nauka wykonywania
trakcji z uwzglednieniem wskazan i
przeciwskazan.

C.U9.,C.U10.

Kinezyterapia II

¢wiczenia

Techniki utatwiajace nauke chodu.
Przygotowanie pacjenta do chodu w
pozycji lezacej, siedzacej i stojacej.
Pionizacja. Nauka chodu z kulami.
Nauka chodu funkcjonalnego. Nauka
chodu z kulami i bez na schodach.
Praktyczne wykonanie testow
oceniajacych chdd, relaksacja
miesniowa konczyny dolnej i tutowia.

C.U9.,C.U10.,KS1.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VII)

wyktad

Chirurgia tarczycy. Chirurgia naczyn
obwodowych.

D.W3.,D.W4,,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII)

wyktad

Anatomia narzadu rodnego kobiety.

D.W3.,D.W4,,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI)

wyktad

Fizjoterapia a Oddzial Intensywne;j
Terapii. Profilaktyka zakazen na
oddziatach intensywnej terapii.

D.W3.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V)

wyktad

Zaburzenia rytmu serca. Diagnostyka,
leczenie (zaburzenia komorowe,
migotania przedsionkéw, brady-
tachykardie i arytmie). Uktady
stymulujace - rodzaje, wskazania do
wszczepienia, postepowanie
terapeutyczne (stymulatory, CRT,
ISD).

D.W6.,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III)

wyktad

Patofizjologia centralnego systemu
nerwowego droga korowo-rdzeniowa /
przebieg, funkcja, objawy
uszkodzenia/, uktad pozapiramidowy
/jadra podkorowe funkcja, objawy
uszkodzenia/, mézdzek /budowa,
funkcja, objawy uszkodzenia/, czucie
powierzchniowe i glebokie /drogi
czucia, funkcja, objawy uszkodzenia.

D.W1.,KS6.
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

wyktad

Sposoby leczenia nieoperacyjne,
operacyjne.

D.W1.,D.W2.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

wyktad

Zapalenia i nowotwory narzadu
ruchu.

D.W1.,.D.W2.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

wyklad

Opieka lekarska specjalistyczna nad
niemowletami i starszymi dzie¢mi ze
schorzeniami neurologicznymi,
genetycznymi, z chorobami
wewnetrznymi, onkologicznymi.
Leczenie, profilaktyka.Wskazania i
przeciwskazania do fizjoterapii.

D.W1.,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii X)

wyktad

Etiologia, obraz kliniczny, leczenie w
chorobach zaburzenie afektywne,
depresje, schizofrenia i inne
psychozy, zaburzenie lekowe,
zaburzenia osobowos$ciowe,
uzaleznienia, zaburzenie odzywiania
sie, zespoly otepienne, obraz
kliniczny, leczenie. Dziecko
pacjentem psychiatrycznym.

D.W3.,D.W4,,D.W14.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VI)

wyktad

Tresci merytoryczne przedmiotu.
Wprowadzenie do zagadnien
fizjoterapii w pulmonologii
podstawowe terminy (oddychanie,
wentylacja), podstawy budowy i
wlasciwos$ci uktadu oddechowego
(cze$¢ przewodzaca powietrze, czesc
oddechowa, gérne i dolne drogi
oddechowe, powierzchnia wymiany
gazowej), pojemnosci i objetosci ptuc

D.W3.,D.W4.,D.W9.,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii II)

wyktad

Pojecie reumatologii i chordb
reumatycznych, rehabilitacji i
fizjoterapii. Klasyfikacja chordéb
reumatycznych.

D.W1,,KSé6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VII)

wyktad

Chirurgia jelita grubego. Przepukliny
brzuszne.

D.W3.,D.W4,,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII)

wyktad

Fizjologia narzadu rodnego kobiety.

D.W3.,D.W4,,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI)

wyktad

Spiaczka farmakologiczna. Kontrola
funkcji zyciowych. Wentylacja
mechaniczna.

D.w4.
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V)

wyktad

Najczestsze choroby uktadu
krazeniowego. Diagnostyka i
postepowanie (nadcisnienie tetnicze,
zapalenie mie$nia sercowego,
infekcyjne zapalenie wsierdzia,
nadcis$nienie plucne, niewydolnosc
serca).

D.W6.,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III)

wyklad

Podstawowe pojecia uzywane w
neurologii klinicznej niedowtad
porazenie ataksja, ruchy mimowolne,
drzenie spoczynkowe, drzenie
zamiarowe, spastycznosc,
plastycznosé, afazja, dysartria,
apraksja

D.W1.,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i medycynie
paliatywnej (Kliniczne podstawy fizjoterapii XII)

wyktad

Opieka paliatywna - organizacja
systemu.

D.W3.,D.W4.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

wyklad

Chirurgia urazowa narzadu ruchu
uraz, uszkodzenie (ztamanie,
skrecenie, zwichniecie, sttuczenie).

D.W1.,.D.W2.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

wyktad

Zmiany zwyrodnieniowe stawow.

D.W1.,.D.W2.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

wyktad

Rozwdj dziecka- okres dojrzewania
plciowego- metody oceny dojrzewania
plciowego, akceleracja rozwoju, skok
pokwitaniowy . Zasady racjonalnego
odzywiania dzieci- karmieni piersia
(mity i fakty), karmienie sztuczne,
suplementacja witamin i
mikroelementéw, niedobor zelaza
jako przyczyna opdznionego rozwoju
psychomotorycznego dziecka.
Szczepienia ochronne- rodzaje
szczepionek, wskazania
przeciwskazania, powiktania
poszczepienne. Choroby zakazne
wieku dzieciecego- zakazenia
wrodzone z grupy TORCH
(Toxoplazmoza, Cytomegalia, Rubella
iinne). Mtodziencze idiopatyczne
zapalenie stawow - etiologia,
patogeneza, objawy kliniczne, zasady
leczenie, powiklania leczenia
(sterydoterapii), zasady fizjoterapii i
fizykoterapii.

D.W1.,D.W2,,KS6.
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Oddziatlywania psychoterapeutyczne
Kliniczne p_odstawy .f_1ZJoterapu w psychiatrii (Kliniczne wyklad wobeq paCJentq_w psychlaprycznycl_l. D.W3.D.W4.
podstawy fizjoterapii X) Rola fizjoterapii w procesie leczenia
zaburzen psychicznych.
Wprowadzenie do zagadnien
patofizjologii i patomorfologii ukladu
oddechowego podstawowe terminy
zwiazane z patofizjologia uktadu
oddechowego (obturacja/restrykcja),
Kliniczne p.odstawy ‘f.lZJOteI‘apll w pulmonologii (Kliniczne wyklad patomorfologia uklad}l oddechowego D.W3.,D.W4. D.W9. KS6.
podstawy fizjoterapii VI) (stan zapalny oskrzeli, ptuc,
mechanizmy obronne, rola uktadu
immunologicznego, podstawy
postepowania fizjoterapeutycznego w
zaburzeniach o charakterze
obturacyjnym i restrykcyjnym.
Anatomia narzadu ruchu (uktad
Kliniczne plotiistawy leJOteI‘apll w reumatologii (Kliniczne wyklad kostno-stawowy, miesniowy, D.W1.KS.
podstawy fizjoterapii II) nerwowy). Budowa i biomechanika
stawow
Kliniczne ploc.lstawy leJOteI‘apll w chirurgii (Kliniczne wyklad Choroby naczyn chtonnych. Chirurgia D.W3.D.W4. KS6.
podstawy fizjoterapii VII) sutka.
Starzenie sie biologiczne,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne psychospoteczne i demograficzne.
podstawy fizjoterapii IX) wyklad Uwarunkowania procesu. Profilaktyka D.W3.,D.W4.
przedwczesnego starzenia sie.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i . .
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII) wyklad Fizjologia rozrodu. D.W3.,D.W4. KS6.
Organizacja i podstawy
funkcjonowania oddziatow
Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii intensywnej terapii. Oprzyrzadowanie
. L " wyktad Y : D.W5.
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI) oddziatow, monitory, pompy, aparaty
do pomiaréw HR, RR, pulsoksymetry,
EKG, OCZ, gazometria.
Nieinwazyjne badania diagnostyczne
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i dad stosowane w kardiologii (ekg, pomiar D.W6. KS6
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) wy HR, RR, badanie echo serca, SPECT, B ’
RM).
. .. . s Regulacja napiecia miesniowego.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i wyklad Mechanizmy powstawania D.W1.KS6.

neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III)

spastycznosci
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i medycynie
paliatywnej (Kliniczne podstawy fizjoterapii XII)

wyktad

Klasyfikacja TNM, stopnie kliniczne
zaawansowania choroby
nowotworowej. Markery
nowotworowe.

D.W3.,D.W4.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

wyktad

Jalowe martwice kosci.

D.W1.,D.W2.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

wyktad

Urazy i uszkodzenia w sporcie.

D.W1.,.D.W2.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

wyktad

Okres noworodkowy - badanie
noworodka - skala Apgar,
podstawowe pomiary, metody oceny
stanu neurologicznego noworodka
(odruchy, napiecie miesniowe), skala
dojrzatosci noworodka wg Ballard
Okres niemowlecy, ocena rozwoju
psychomotorycznego, odruchy, rozwdj
mowy. Okres przedszkolny i wczesno
szkolny w rozwoju dziecka- dynamika
rozwoju, doskonalenie umiejetnosci
ruchowych i
psychospotecznych.Metody oceny
rozwoju fizycznego dzieci- siatki
centylowe, tabele norm, podstawowe
pomiary antropometryczne

D.W1.,D.W2,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VI)

wyktad

Zaburzenia mechaniki ptuc i regulacja
oddychania a niewydolnosc
oddechowa réwnowaga kwasowo -
zasadowo i jej zaburzenie (czynniki),
oddychanie wewnetrzne, energetyka
pracy miesniowej, niewydolnos¢
oddechowa (utlenowania, wentylacji),
typy zaburzen (hipoksemia,
hiperkapnia), leczenie niewydolnosci
oddechowej i podstawy fizjoterapii

D.W3.,D.W4.,D.W9.,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii II)

wyktad

Patomechanizm choréb
reumatycznych

D.W1.,D.W2,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VII)

wyktad

Chirurgia przetyku, zotadka i
dwunastnicy.

D.W3.,D.W4.,KS6.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii IX)

wyktad

Charakterystyka choréb w okresie
starosci. Wielkie problemy
geriatryczne.

D.W3.,D.W4.
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i Anatomia gruczotu sutkowego i
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII) wyklad fizjologia laktacji. D.W3.D.W4.,KS6.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i Wady wrodzone i nabyte mies$nia
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) wyklad sercowego. D.W6.,KS6.
o .. . i Krazenie mézgowe unaczynienie
Kllnlczng podstawy leJoterapu w negrplogu L wyktad mozgu. Koto tetnicze Willisa. Zespoly | D.W1.,KS6.
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) s A
kliniczne tetnic mézgowych
Epidemiologia nowotwordéw w Polsce i
o - " o . w Europie. Czynniki ryzyka, czynniki
Kinican podstawy atarai  okoogi i modycmie |, ygog |1 SR DTG I
p ywnej p Wy 1iz) P onkologii (nowotwor piersi i jelita
grubego).
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii G
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I) wyklad Choroby sciegien i wigzadet. D.W1.,D.W2.
Kllnlczne podstawy le.JOte.r apu w ortopedii, t'rqumatol(')gu wyktad Wady wrodzone narzadu ruchu. D.W1.,D.W2.
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Czynniki wplywajace na powstawanie
chordb uktadu oddechowego,
profilaktyka zapoznanie z czynnikami
chordb uktadu oddechowego
- - " i i (Srodowisko, uzywki, charakter pracy
Kgggfgne %(;djttggy ifile%terapu w pulmonologii (Kliniczne wyktad zawodowej, zapobieganie rozwojowi [ D.W3.,D.W4.,D.W9.,KS6.
p Wy 1z P choroéb uktadu oddechowego, rola
profilaktyki, wptyw wieku na przebieg
chordb uktadu oddechowego (réznice
w budowie i funkcji uktadu
oddechowego u dzieci i dorostych
Kliniczne pp(istawy ‘fllzJoterapn w reumatologii (Kliniczne wyktad Diagnostyka w reumatologii. D.W1.D.W2.,KS6.
podstawy fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne . . Do .
podstawy fizjoterapii VII) wyktad Chirurgia klatki piersiowej. D.W3.,D.W4.,KS6.
Specyfika chorowania i leczenia w
okresie starosci. Zespoly dysregulacji
Kliniczne p_odstawy Af_lZJoterapu w geriatrii (Kliniczne wyklad (dyshoyrnonozy). Zespoly otepienne i D.W3.D.W4.
podstawy fizjoterapii IX) depresja w podesztym wieku.
Majaczenie i zagrozenia hospitalizacji
ludzi starszych.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i wyklad Stany zapalne w jednostkach D.W3.D.W4. KS6.

potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII)

ginekologicznych.
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i Kad Wptyw wysitku fizycznego na prace D.W6. KS6
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) Wy uktadu krazeniowo-oddechowego. e
Udary mézgu pojecie udaru mozgu,
czynniki ryzyka, podziat udaréow.
Objawy kliniczne udaréw
niedokrwiennych i krwotocznych.
Khmczn('e pod;tawy leJoterapn w negrplogu i wyklad Na}stepstwa i pow1k,l§n1a udarow D.W1.,D.W2.,D.W6.KS6.
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) modzgu /spastycznos¢, przykurcze
miesni, zaburzenia mowy, widzenia i
poznawcze, odlezyny, zapalenia
zakrzepowe zyl, zapalenia ptuc, zator
tetnicy plucnej/.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i medycynie . "
paliatywnej (Kliniczne podstawy fizjoterapii XII) wyktad Wprowadzenie do onkologii. D.W3.,D.W4.
. - " " " Badanie pacjenta badanie
F;%lgzgen?gis?g‘,\f??Ef;?zln‘g Ozt(;ﬁgdu’ Er;(l)l;g ?;0%?%11 wyktad podmiotowe, badanie przedmiotowe, |D.W1.,D.W2.
yey P L p Wy 1z P badania dodatkowe.
Kllnlczne podstawy le.JOte.I'a.pll w ortopedii, t'rqumatol(')gu wyklad DefoerCJe kregostupa u dzieci i D.W1.D.W2.
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I) miodziezy.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne wyklad Zasady rehabilitacji w chorobach D.W1.D.W2. KS6.
podstawy fizjoterapii II) reumatycznych.
Choroby centralnego uktadu
nerwowego, stwardnienie rozsiane,
Kl1nlczn§ pod;_taw_y _f12Joterap11 w negrplogu b wyklad choroba Parkmspng, Z\'Nyro((,imeme' D.W1.D.W2.D.W6. KS6.
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) sznurowe rdzenia, jamistos¢ rdzenia,
stwardnienie boczne zanikowe
/przyczyny, objawy kliniczne.
Guzy mézgu i rdzenia kregowego /
rodzaje guzéw, umiejscowienie,
objawy kliniczne/. Urazy mézgu i
rdzenia kregowego /rodzaje,
umiejscowienie, objawy kliniczne.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i wyklad Zespoty bolowe kregostupa przyczyny, D.W1.D.W2. D.W6. KS6.

neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III)

rodzaje zmian zwyrodnieniowych,
patofizjologia i etapy wypadania jadra
miazdzystego. Dyskopatia i
niestabilnos¢ kregostupa. Rwa
ramienna, kulszowa i udowa
/przyczyny, objawy kliniczne
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii II)

¢wiczenia

Reumatoidalne zapalenie stawow.
Spondyloartropatie (zesztywniajace
zapalenie stawdéw, tuszczycowe
zapalenie stawow, zespo6! Reitera).

D.U1.,D.U2,,D.U3.,D.U8.,D.U9.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VII)

¢wiczenia

Przewlekla niewydolno$¢ zylna jako
problem pooperacyjnych powiklan
zakrzepowo-zatorowych.

D.U25.,KS8.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii IX)

¢wiczenia

Przyktadowe programy aktywnosci
fizycznej senioréw

D.U44.,D.U45.,KS2.,KS5.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII)

¢wiczenia

Szkola rodzenia i udziat fizjoterapeuty
w przygotowaniu do porodu.

D.U40.,D.U43.,KS8.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI)

¢wiczenia

Fizjoterapia w Oddziale Intensywnej
Terapii w najczestszych schorzeniach.
Niewydolnos¢ oddechowa- przyczyny,
rozpoznanie, objawy kliniczne i
terapia, ostra niewydolno$¢ nerek,
ostre zaburzenia
gastroenterologiczne. Obrazenia
mozgu i rdzenia kregowego. Wypadki
komunikacyjne.

D.U1.,KS4.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V)

¢wiczenia

Diagnostyka i leczenie choréb naczyn
obwodowych (przewlekle
niedokrwienie tetnicze, krytyczne
niedokrwienie konczyn dolnych,
choroba Buergera). Amputacje
naczyniowe.

D.U30.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III)

¢wiczenia

Osrodkowy i obwodowy neuron
ruchowy /umiejscowienie, objawy
uszkodzenia. Zaburzenia ruchowe
wywolane uszkodzeniem drdg
korowo-rdzeniowych i obwodowego
neuronu ruchowego /porazenia
spastyczne, wiotkie/. Reprezentacja
ruchowa w korze mézgu. Lokalizacja
niedowladéw w zaleznosci od poziomu
uszkodzenia drogi korowo-rdzeniowej
i obwodowego neuronu ruchowego.

D.U12.,D.U13.,D.U14.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i medycynie
paliatywnej (Kliniczne podstawy fizjoterapii XII)

¢wiczenia

Opieka nad pacjentem i rodzina.
Komunikowanie sie.

D.U49.
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

¢wiczenia

Podstawy postepowania
fizjoterapeutycznego w ortopedii,
traumatologii i medycynie sportowe;j.

D.U1.,D.U2.,D.U3.,KS6.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

¢wiczenia

Choroby nerwowo- miesniowe , neuro
i miogenne zaniki miesniowe u dzieci
i mlodziezy, objawy kliniczne, rozwdj
choroby i sposoby leczenia oraz
fizjoterapii.Praktyczne wykorzystanie
elementow metod neurorozwojowych
w rehabilitacji SMA, dystrofii u
niemowlat i starszych dzieci NDT-
Bobath, Vojta, Peto, Integracja
Sensoryczna, PNF, W. Sherborne.

D.U18.,D.U19.,D.U20.,D.U26.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii X)

¢wiczenia

Zastosowanie terapii Cranio-
sakralnej w leczeniu zaburzen
somato- emocjonalnych.

D.U49.,KS2.,KS5.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VI)

¢wiczenia

Drenaz oskrzeli rodzaje, sposéb
wykonywania drenazu oskrzeli
metoda grawitacyjna z technikami
wspomagajacymi (oklepywanie, ucisk,
wibracja, technika ,huff”),
autodrenaz, sposoby, technika
kontrolowania oddechu i urzadzenia
wspomagajace (maska PEP, flatter,
acapella, asystor kaszlu,
wysokoczestotliwosciowa wibracja

D.U25.,D.U34.,KS8.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii II)

¢wiczenia

Proces zapalny. Proces
zwyrodnieniowy. Zjawisko bélu w
chorobach reumatycznych.

D.U1.D.U2,,D.U3.,D.U8.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VII)

¢wiczenia

Obrzeki jako powiklanie zabiegow
chirurgicznych.

D.U25.,D.U34.,KS8.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii IX)

¢wiczenia

Identyfikacja mozliwych czynnikow
zagrozenia zdrowia i zycia podczas
rehabilitacji senioréw.

D.U44.,D.U45.,KS2.,KS5.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII)

¢wiczenia

Fizjologia i patologia potogu-rola
fizjoterapeuty.

D.U40.,D.U43.,KS8.,KS9.
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI)

¢wiczenia

Problemy pacjentow
hospitalizowanych w Oddziale
Intensywnej Terapii (zywienie,
preparaty toczone, kropléwki). Zasady
przetaczania krwi i ptynéw
ustrojowych.

D.U1.,D.U2,,D.U3.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V)

¢wiczenia

Diagnostyka i leczenie niewydolnosci
zylnej, zakrzepowe zapalenie Zyt
powierzchownych, zakrzepowe
zapalenie zyl glebokich, zespot i
choroba Raynauda).

D.U28.,D.U29.,0.U30.,D.U34.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III)

¢wiczenia

Patofizjologia krazenia moézgowego.
Regulacja przeptywu krwi przez
mozg, budowa anatomiczna kota
tetniczego moézgu, krazenie oboczne,
zespoly tetnic mézgowych. Udar
mozgu czynniki ryzyka,
etiopatogeneza, podzialy udarow,
rodzaje udaru, przebieg, objawy
kliniczne udaru. Tetniak, naczyniak,
krwotok podpajeczyndéwkowy.

D.U12,,D.U13.,D.U14.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III)

¢wiczenia

Zaburzenia ruchowe wywotane
uszkodzeniem uktadu
pozapiramidowego. Zaburzenia
ruchowe wywotlane uszkodzeniem
mozdzku.

D.U12.,D.U13.,D.U14.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i medycynie
paliatywnej (Kliniczne podstawy fizjoterapii XII)

¢wiczenia

Podstawy chemioterapii,
immunoterapii i terapii
ukierunkowanej molekularnie.

D.U49.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

¢wiczenia

Ztamania miednicy.

D.U1.,D.U2,,D.U3.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

¢wiczenia

Choroby uktadu oddechowego i
krazenia u dzieci i mlodziezy . Astma
oskrzelowa, mukowiscydoza, wady
serca - etiologia, objawy kliniczne,
sposoby leczenia i aspekty aspek
fizjoterapii- wprowadzenie.

b.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

¢wiczenia

Zasady komunikacji z pacjentem w
wieku rozwojowym i jego rodzina,
pacjent matoletni a aspekty prawne,
opieka rodzicielska, podejrzenie
zespotu dziecka maltretowanego.

D.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.
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Kliniczne p_odstawy .f_lzJoterapu w psychiatrii (Kliniczne éwiczenia Terapia rodzin. D.U49. KS2. KS5.
podstawy fizjoterapii X)
Cwiczenia oddechowe/trening
fizyczny zasady ¢wiczen
- _ " P oddechowych, rodzaje, sposoby
Kliniczne p_ot_istawy .f_IZJoterapu w pulmonologii (Kliniczne ¢wiczenia wykonywania, wskazania, wysitek D.U34.,KS8.,KS9.
podstawy fizjoterapii VI) fi . - e
izyczny, znaczenie w fizjoterapii
uktadu oddechowego, sposoby
dawkowania obciazen treningowych
Kliniczne ppdstawy Af'12Joterap11 w reumatologii (Kliniczne éwiczenia Badame podmiotowe i przedmiotowe D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U8. D.U9. KS9.
podstawy fizjoterapii II) pacjenta
Kliniczne p_odstawy .f_1ZJoterapu w chirurgii (Kliniczne éwiczenia ]ednos_tkl chorobowe wymagajace D.U25. KS8. KS9.
podstawy fizjoterapii VII) drenazu optucnowego.
Rehabilitacja w wybranych chorobach
Kliniczne p_ot_istawy .f_lzJoterapu w geriatrii (Kliniczne éwiczenia wieku podesziego. Przyktadowe D.U44.D.U45.KS2. KS5.
podstawy fizjoterapii IX) konspekty programu
rehabilitacyjnego.
- - " . s Fizjoterapia w ginekologii
Khmp zne p.odsta.wy fizjoterapii w g n_ekologg ! ¢wiczenia zachowawczej. Leczenie D.U40.,D.U43.,KS8.,KS9.
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII) .
uzdrowiskowe
Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywne;j terapii - . Fizjoterapia w Oddziale Intensywnej
. S . cwiczenia o o D.U4.
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI) Terapii - plany, cele, zatozenia.
Rodzaje treningéw stosowane w II
- - " . s etapie rehabilitacji (interwatowy,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologiii ¢wiczenia | ciagly ze stalym obciazeniem, D.U28.,D.U29.,D.U30.,D.U34.
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V)
sterowany tetnem,
ogolnousprawniajacy, z obcigzeniem).
Objawy uszkodzenia drég czuciowych.
Objawy uszkodzenia drég czuciowych
Kl1mczn§ pod_s_taw_y _f12Joterap11 w negr_ologu i éwiczenia na ro_z_nych pomomach.?otquame | D.U12.D.U13.,D.U14. KS9.
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) ataksji tylnosznurowej i mézdzkowe;j.
Czuciowe unerwienie obwodowe i
korzonkowe.
Klil}iczne p_odst_a\{vy fizjoterapii w pI_lkologii_ Ai medycynie éwiczenia Podstawy chirurgii onkologicznej i D.U47. KS9.
paliatywnej (Kliniczne podstawy fizjoterapii XII) postepowanie terapeutyczne.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii éwiczenia Uszkodzenia kregoshipa. D.U1..D.U2..D.U3.

i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
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Dysrafizm rdzeniowy - definicja,
charakterystyka, klasyfikacja. Srodki i
metody leczenia stosowane w
Kh.mc'zne'pod.stfawy fizjoterapii w 'pedlatr'1.1 i neurologii éwiczenia fizj oteyapu dzieci i mlodnezy z D.U18.,D.U19.D.U20.
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV) dysrafizmem rdzeniowym.
Okotoporodowe uszkodzenie splotow i
nerwéw obwodowych- klasyfikacja i
sposoby leczenia.
Kliniczne ppglstawy .f.lZJOteI‘apll w psychiatrii (Kliniczne éwiczenia Zastogowgnme muzykoterapii w D.U49. KS2. KS5.
podstawy fizjoterapii X) psychiatrii.
Diagnostyka chordb ukladu
oddechowego najistotniejsze
elementy badania podmiotowego i
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii (Kliniczne | , przedmiotoyvego (dusznosé, kaszel,
. s cwiczenia ostuchiwanie, ocena oddechu, budowy | D.U34.,D.U34.,KS8.,KS9.
podstawy fizjoterapii VI) R :
klatki piersiowej), ocena
czynnosciowa ukladu oddechowego
(spirometria, technika oscylacji
wymuszonych, gazometria
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne | . .. .. Choroba zwyrodnieniowa stawow D.U1.,D.U2.,D.U3.,D.U8.D.U9. KS9.
podstawy fizjoterapii II) (kregostupa, biodra, kolana).
Kliniczne p_O(_istawy .f_IZJoterapu w chirurgii (Kliniczne ¢wiczenia Chirurgiczne leczenie odlezyn. D.U25.,KS8.,KS9.
podstawy fizjoterapii VII)
Kliniczne p.oqlstawy ‘f.lZJOterapll w chirurgii (Kliniczne éwiczenia Pr;ygot.owanle chorego do zabiegu D.U25. KS8.KS9.
podstawy fizjoterapii VII) chirurgicznego.
Kompleksowa ocena geriatryczna.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne . Oméwienie skal i testow
. i ¢wiczenia wykorzystywanych do oceny zdrowia | D.U44.,D.U45.,KS2.,KS5.
podstawy fizjoterapii IX) i .
0s0b starszych. Przeprowadzenie
badan.
- - " . fs Fizjoterapia w opiece nad chorymi po
Khnlp zne pvodsta.wvy fizjoterapii w gt H‘EkOIOQP ! ¢wiczenia leczeniu operacyjnym i leczeniu D.U40.,D.U43.,KS8.,KS9.
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII) .
onkologicznym.
Proba wysitkowa jako narzedzie
diagnostyczne (protokét Bruce’a,
- - . R, RAMP, zmodyfikowany protokot,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i ¢wiczenia proba na ergometrze rowerowym, D.U28.,D.U29.,D.U30.

kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V)

biezni, jednostki MET, VAT).
Kwalifikacja do grup treningowych w
II etapie rehabilitacji.
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III)

¢wiczenia

Podstawowe pojecia uzywane w
neurologii klinicznej niedowtad,
porazenie, (monoplegia, hemiplegia,
paraplegia), ataksja, ruchy
mimowolne, drzenie spoczynkowe,
drzenie zamiarowe, spastycznosc,
plastycznos¢, wiotkos¢. Mowa i jej
zaburzenia afazja, dysartria.
Zaburzenia wyzszych czynnosci
psychicznych apraksja, agnozja.
Droga wzrokowa, objawy uszkodzenia
drogi wzrokowej. Zaburzenia
wegetatywne. Zaburzenia zwieraczy.

D.U12.,D.U13.,D.U14.,KS9.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i medycynie
paliatywnej (Kliniczne podstawy fizjoterapii XII)

¢wiczenia

Podstawy radioterapii w chorobach
nowotworowych i postepowanie
terapeutyczne.

D.U35.,D.U36.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

¢wiczenia

Uszkodzenia koficzyny dolnej.

D.U1.,D.U2,,D.U3.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

¢wiczenia

Ocena rozwoju psychomotorycznego
w wieku 0-12 mies, rozwdj
nieprawidtowy, czynniki
determinujace nieprawidtowy rozwdj
dziecka w okresie 0-12 mies. Postacie
MPD, czynniki determinujace rozwdj
MPD.Definicje podstawowych pojec¢
stosowanych w m.p.dz. (spastycznosc,
atetoza, dystonia, adiadochokineza,
patologiczne synergie),
mechanizmypowstawania
nieprawidtowych zachowan
ruchowych.Praktyczne wykorzystanie
elementéw metod neurorozwojowych
w rehabilitacji dziecigcej NDT-
Bobath, Vojta, Peto, Integracja
Sensoryczna, PNF, W. Sherborne.

D.U17.,D.U18.,D.U19.,D.U20.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii (Kliniczne

podstawy fizjoterapii X)

¢wiczenia

Zajecia fizjoterapeutyczne
prowadzone z pacjentami ze
schorzeniami i psychiatrycznymi.
Zastosowanie arteterapii jako formy
rehabilitacji w psychiatrii.

D.U49.,KS2.,KS5.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne

podstawy fizjoterapii IX)

¢wiczenia

Przyktadowe programy aktywnosci
fizycznej senioréow.

D.U44.,D.U45.,KS2.,KS5.
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. - " . . Zawat migsnia sercowego.
Khmpzng pods_tawy f_1ZJoterap11 W kar(_hplogu ' ¢wiczenia Postepowanie terapeutyczne, D.U28.,D.U29.,D.U30.
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) . .
powiklania.
Elementy badania neurologicznego
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i poszukiwanie objawéw klinicznych
© podstawy 1iz) D 1rologit 1 ¢wiczenia reprezentujacych uszkodzenia D.U12,,D.U13.,D.U14.,KS9.
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) 2 ,
poszczegolnych struktur osrodkowego
i obwodowego uktadu nerwowego.
. - . h . Opieka nad pacjentem w czasie
Kgill?;iznigp?;lti?lgrffo(tfig?:{am ‘AIfiozl'lcl){toel:r)gT 11111;113dycyme ¢wiczenia hospitalizacji. Wskazania i D.U46.,D.U48.
p yWnej p Wy z] P przeciwwskazania do fizjoterapii.
Khmczne podstawy ﬁZ.JOte.r apu w ortopedii, t_re_lumatol(_)gu ¢wiczenia Uszkodzenia konczyny gorne;j. D.U1.,D.U2.,D.U3.
i medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Ocena rozwoju psychomotorycznego
w wieku 0-12 mies, rozwdj
. . . s . prawidlowy. Rozwdj
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologi | ¢ onia | refleksomotoryczny. Czynniki D.U17.D.U18.,D.U19.,D.U20.,D.U21.,D.U26.KS9.
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV) o P :
ulatwiajace rozwdj niemolecia.
Zastosowanie handlingu we wsparciu
prawidiowego rozwoju niemowlecia.
Cwiczenia zrecznosciowo -
sprawnosciowe, aktywizujace,
Kliniczne p.O(.Jlstawy .f.lZJOteI‘apll w psychiatrii (Kliniczne éwiczenia uspokajajgce, relak;acyjno - D.U49. KS2. KS5.
podstawy fizjoterapii X) koncentrujace, gry i zabawy ruchowe
jako podstawowe formy wspomagania
leczenia chorych psychicznie.
Miazdzyca naczyn wiehcowych.
Kllnlpznq podg.tawy leJoterapu w kardlplogu i éwiczenia Choroba nledokrngnna serca - D.U28.D.U29. D.U30. KS.
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) diagnostyka, leczenie. Inwazyjne
badania i leczenie mie$nia sercowego.
Kliniczne ppqlstawy ‘f.lZJOteI‘apll w reumatologii (Kliniczne éwiczenia Osteoporoza. Dna moczanowa. D.U1..D.U2..D.U3.,D.U8.D.U9. KSO.
podstawy fizjoterapii II) Reumatyzm tkanek miekkich
Komunikacja jako przedmiot badan
spotecznych, istota procesu
komunikowania sie definicje,
komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia* wyktad podstawowe terminy i modele G.W3.

komunikowania masowego,
komunikacja w spoleczenstwie
informacyjnym.
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komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia*

wyktad

Funkcje, cele, cechy, elementy,
poziomy i plaszczyzny
komunikowania. Przeszkody w
skutecznej komunikacji , przyczyny
zaburzen komunikacji
interpersonalnej, bariery i szumy
komunikacyjne

G.W3.,G.W12.

komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia*

wyktad

Formy komunikowania,
komunikowanie werbalne,
niewerbalne - zalety i wady, réznice w
komunikacji mezczyzn i kobiet.
Komunikacja z réznymi grupami
odbiorcéw (adresaci dziatan ochrony
zdrowia media, opinia publiczna),
komunikacja interpersonalna w
ochronie zdrowia.

G.W3,,G.U11,,G.U12.

komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia*

¢wiczenia

Skuteczne komunikowanie sie w
grupie, komunikacja interpersonalna
jako podstawa dziatania zespotu,
komunikowanie obronne i otwarte,
osobowos¢ a style komunikowania -
styl partnerski i niepartnerski.

G.U11.,G.U12,,KS1.,KS6.,KS7.

komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia*

¢wiczenia

Zasady skutecznej komunikacji -
komunikacja werbalna, tempo
mowienia, ton i tembr glosu,
akcentowanie, intonacja, korzystanie
ze sprzezen zwrotnych, upraszczanie
jezyka.Przestrzen personalna (sfera
intymna, osobista, spoteczna i
publiczna) i zachowania
,,terytorialne”” w komunikowaniu.

G.W12,,G.U11,,G.U12,,KS1.,KS7.

komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia*

¢wiczenia

Wspoldziatanie fizjoterapeuty z
pacjentem i jego rodzina. Znaczenie
komunikacji interpersonalnej.

G.W3.,G.W12.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I

wyktad

Zasady budowy zaje¢ ruchowych.
Osnowa, plan realizacji tematow
zaje¢. Czynnosci w procesie
dydaktycznym oraz planowanie i
dokumentacja pracy.

C.W6.
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Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I

wyktad

Podstawy ksztalcenia ruchowego.
Metodyka nauczania ruchu.
Systematyka metod realizacji zadan
na zajeciach ruchowych. Systematyka
metod nauczania.

C.W6.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I

¢wiczenia

Bezpieczenstwo i higiena na
zajeciach.

C.U5.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I

¢wiczenia

Terminologia gimnastyczna oraz
pozycje wyjsciowe i ich rodzaje (od
wysokich do niskich).

C.U5.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I

¢wiczenia

Podzial ogélny i szczegétowy oraz
charakterystyka zabaw i gier
ruchowych.

C.U5.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I

¢wiczenia

Metodyka nauczania zabaw i gier
ruchowych oraz prowadzenia
poszczegélnych rodzajow zabaw i gier
ruchowych.

C.U5.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I

¢wiczenia

Rdzne sposoby przeksztatcania zabaw
i gier ruchowych w zaleznosci od
potrzeb. Kryteria doboru zabaw i gier
ruchowych do zajec.

C.U5.,C.U6.,KS3.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II

wyktad

Rozwdj motoryczny czlowieka w
ontogenezie. Specyfika aktywnosci
ruchowej w réznych okresach rozwoju
cztowieka.

C.W6b.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II

wyktad

Zasady rzadzace rozwojem ruchowym
cztowieka. Cechy motoryczne - sita,
szybkos¢, wytrzymatos¢, gibkosc i
koordynacja ruchowa.

C.W6.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II

wyktad

Ksztaltowanie umiejetnosci
poprawnego wykonywania
codziennych czynnosci. Gry i zabawy
ruchowe. Cwiczenia ksztattujace.

C.W6b.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II

wyktad

Aktywnos¢ i sprawnos¢ ruchowa.
Ocena zdolnosci motorycznych i
sprawnosci fizycznej.

C.Wé.
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Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II

¢wiczenia

Umiejetnos¢ nauczania
podstawowych ¢wiczen
gimnastycznych, znajomos¢
terminologii, systematyki ¢wiczen i
stosowanego nazewnictwa ¢wiczen
ksztaltujacych oraz uzytkowo
sportowych. Pozycje wyjsciowe do
¢wiczen - pojecia podstawowe z
zakresu pozycji wyjsciowych, ich
wplyw na wykonywany ruch i ksztalt
krzywizn kregostupa, umiejetnos¢ ich
doboru.

C.U5.,C.U7.

Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II

¢wiczenia

Podstawowe wiadomosci i
umiejetnosci dotyczace planowania,
realizacji i oceny procesu ksztalcenia i
wychowania fizycznego ze
szczegolnym uwzglednieniem
przywracania i ksztattowania
umiejetnosci ruchowych. Cwiczenia
ksztattujace. Cwiczenia wolne -
wzmacniajace, rozluzniajace,
rozciagajace. Prowadzenie zajec
ruchowych oraz prezentacje
studentow.

C.U5.,C.U7.,KS3.

Masaz

wyktad

Rys historyczny. Klasyfikacja masazu.
BHP i higiena masazu. Podstawowe
wiadomosci teoretyczne dotyczace
podstaw anatomiczno-fizjologicznych
masazu klasycznego.

C.W7.,C.W8.

Masaz

wyktad

Omowienie technik masazu
(gtaskanie, rozcieranie, ugniatanie,
wibracje). Wskazania i
przeciwwskazania do stosowania
masazu.

C.W7,C.W8.

Masaz

wyktad

Masaz kobiet w ciazy.

C.W7.,C.W8.

Masaz

¢wiczenia

Metodyka masazu grzbietu i okolicy
kregostupa.

C.U8.,C.U9.,C.u10.

Masaz

¢wiczenia

Metodyka masazu karku, obreczy
barkowej. Metodyka masazu mie$ni
ramienia. Metodyka masazu mies$ni
reki i przedramienia.

C.Us8.,C.u9.,C.u10.
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Masaz

¢wiczenia

Metodyka masazu klatki piersiowe;j.

Metodyka masazu powlok brzusznych.

Metodyka masazu obreczy biodrowe;j.

C.U8.,C.u9.,C.u10.

Masaz

¢wiczenia

Metodyka masazu konczyny dolne;j.
Metodyka masazu stopy i podudzia.

C.U8.,C.u9.,C.u10.

Masaz

¢wiczenia

Masaz kobiet w ciazy.

C.Us8.,C.U9.,C.U10.,KS5.

masaz aromoterapeutyczny*

wyktad

Olejki eteryczne ich pozyskiwanie i
wlasciwosci lecznicze

G.wW3.,G.U7.,KS3.

masaz aromoterapeutyczny*

wyktad

Charakterystyka roslinnych olejow
bazowych. Metodyka wykonania
masazu z olejkami eterycznymi.
Wskazania i przeciwwskazania do
masazu aromaterapeutycznego. Test
skorny.

G.W3.,G.U7.

masaz aromoterapeutyczny*

¢wiczenia

Tworzenie mieszanek bazowych w
dolegliwo$ciach psychicznych i ich
wykorzystanie w masazu
aromaterapeutycznym

G.W3.,G.U7.

masaz aromoterapeutyczny*

¢wiczenia

Tworzenie mieszanek bazowych
przeciwbolowych i ich wykorzystanie
W masazu aromaterapeutycznym.
Aromaterapeutyczny masaz
calosciowy.

G.W3.,G.U7.

masaz aromoterapeutyczny*

¢wiczenia

Stosowanie pojedynczych olejkow
eterycznych w masazu
aromaterapeutycznym.

G.W3.,G.U7.

Medycyna fizykalna I

wyktad

Rola medycyny fizykalnej i lecznictwa
uzdrowiskowego w leczeniu,
diagnostyce irehabilitacji. Rodzaje i
podstawowe wilasciwosci czynnikow
fizycznych.

C.W9.,,C.W10.

Medycyna fizykalna I

wyktad

Krioterapia lokalna i ogélnoustrojowa.

Cieptolecznictwo. Zabiegi
cieptolecznicze.

C.W9.,C.W10.

Medycyna fizykalna I

wyktad

Wodolecznictwo. Wpltyw zabiegow
wodoleczniczych na zywy organizm

C.W9.,C.W10.

Medycyna fizykalna I

wyktad

Metoda wziewan. Lecznicze
stosowanie aerozoli.Podstawy
fizyczne balneoterapii i klimatologii.

C.W9.,C.W10.
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Medycyna fizykalna I

wyktad

Fale sprezyste. Ultradzwieki.
Biologiczne dziatanie ultradzwigkow.

C.W9,,C.W10.

Medycyna fizykalna I

¢wiczenia

Cwiczenia wprowadzajace - rola
medycyny fizykalnej i lecznictwa
uzdrowiskowego. Zasady BHP.

C.U9.,C.U11.,C.U12.

Medycyna fizykalna I

¢wiczenia

Rodzaje i podstawowe wlasciwosci
czynnikow fizycznych. Bodzce
specyficzne i niespecyficzne. Reakcja
miejscowa i ogélnoustrojowa.

C.U9.,C.U11.,C.U12.

Medycyna fizykalna I

¢wiczenia

Leczenie zimnem. Reakcja organizmu
na bodziec. Wskazania i
przeciwwskazania. Bezpieczenstwo
pracy. Sposoby postepowania.
Przeciwwskazania i wskazania do
leczenia zimnem. Nauka obstugi
sprzetu do leczenia zimnem.
Cwiczenia praktyczne w
przeprowadzaniu zabiegéw leczenia
zimnem.

Cc.U9.,C.U11,,C.U12.

Medycyna fizykalna I

¢wiczenia

Leczenie cieptem. Reakcja organizmu
na bodziec. Wskazania i
przeciwwskazania. Bezpieczenstwo
pracy. Rodzaje zabiegow
cieploleczniczych taznia sucha
szafkowa, laZnia sucha rzymska,
sauna, zabiegi cieplne przy uzyciu
parafiny. Przeciwwskazania i
wskazania do zabiegéw ciepto
leczniczych. Nauka obstugi sprzetu do
cieptolecznictwa. Cwiczenia
praktyczne w przeprowadzaniu
zabiegdw cieptolecznictwa.

C.U9.,C.U11.,C.U12.
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Medycyna fizykalna I

¢wiczenia

Wodolecznictwo. Reakcja organizmu
na bodzce stosowane w
wodolecznictwie. Rodzaje zabiegow
wodoleczniczych kapiele, potkapiele,
natryski, polewania, zmywania,
nacierania, zawijanie, oktady i
ptukania. Wskazania i
przeciwwskazania do stosowania
zabiegéw wodoleczniczych.
Postepowania w pierwszej pomocy w
przypadku utoniecia. Bezpieczenstwo
pracy. Nauka obstugi sprzetu do
zabiegéw wodoleczniczych. Cwiczenia
praktyczne w przeprowadzaniu
zabiegéw wodolecznictwa.

C.U09.,C.U11.,C.U12.

Medycyna fizykalna I

¢wiczenia

Aerozoloterapia. Leki stosowane do
wziewan. Urzadzenia do wziewan.
Higiena urzadzen do wziewan oraz
wymogi bezpieczenstwa pracy.
Wskazania i przeciwwskazania
metody wziewan. Reakcja organizmu
na bodZce stosowane w
aerozoloterapii. Nauka obstugi
sprzetu do aerozoloterapii. Cwiczenia
praktyczne w przeprowadzaniu
zabiegow z aerozoloterapii.

C.U9.,C.U11,,C.U12.

Medycyna fizykalna I

¢wiczenia

Lecznicze wody mineralne. Podziat i
charakterystyka leczniczego dziatania
wdd mineralnych. Wystepowanie wéd
leczniczych w Polsce. Borowina.
Kapiele solankowe, kwasoweglowe i
siarkowodorowe. Wskazania i
przeciwwskazania do stosowania
metod balneoterapeutycznych.
Elementy klimatyczne oraz cechy
klimatu Polski. Lecznictwo
uzdrowiskowe. Wskazania i
przeciwwskazania do leczenia
uzdrowiskowego.

C.U9.,C.U11.,C.U12.
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Medycyna fizykalna I

¢wiczenia

Ultrasonoterapia. Reakcja organizmu
na ultradZwieki. Budowa, dziatanie i
obstuga aparatury do terapii
ultradzwiekowej. Metodyka
leczniczych zabiegow
ultradzwiekowych. Dawkowanie
ultradzwiekow Wskazania i
przeciwwskazania. Bezpieczenstwo
pracy. Nauka obstugi sprzetu do
ultrasonoterapii. Cwiczenia
praktyczne w przeprowadzaniu
zabiegow ultrasonoterapeutycznych.

C.U09.,C.U11,,C.U12,,KS9.

Medycyna fizykalna II

wyktad

Wprowadzenie do elektrolecznictwa.

C.W9,,C.W10.

Medycyna fizykalna II

wyktad

Rola pradu statego w fizykoterapii.
Prady matej i Sredniej czestotliwosci
w fizykoterapii.

C.W9.,C.W10.

Medycyna fizykalna II

wyktad

Elektrodiagnostyka uktadu nerwowo-
miesniowego.

C.W9.,C.W10.

Medycyna fizykalna II

wyktad

Pola magnetyczne (PM) stale i
zmienne. Fale elektromagnetyczne
(FM) i ich widmo czestotliwosciowe.
Biologiczne dziatanie PM. PM
wysokiej czestotliwosci w
fizykoterapii. Biostymulacja
zmiennym polem magnetycznym.
Magnetostymulacja.

C.W9,,C.W10.

Medycyna fizykalna II

wyktad

Podstawy fizyczne swiatlolecznictwa i
helioterapii. Biostymulacja
promieniowaniem laserowym.

C.W9.,C.W10.

Medycyna fizykalna II

¢wiczenia

Zabiegi elektrolecznicze przy uzyciu
pradu stalego galwanizacja,
jontoforeza, kapiele elektryczno-
wodne. Wskazania i
przeciwwskazania stosowania pradu
statego wzabiegach
elektroleczniczych. Bezpieczenstwo
pracy z urzadzeniami do zabiegow z
elektroterapii.

C.U9.,C.U11.,C.U12.
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Medycyna fizykalna II

¢wiczenia

Zabiegi elektrolecznicze przy uzyciu
pradu malej czestotliwosci
elektrostymulacja, prady prostokatne,
prady trdjkatne, prady faradyczne,
prady diadynamiczne (prady
Bernarda). Urzadzenia do
wytwarzania w/w pradéw matej
czestotliwosci. Przezskérna
stymulacja elektryczna TENS.
Zastosowanie pradéw matlej
czestotliwosci w leczeniu porazen
skurczowych, skrzywien bocznych
kregostupa, zespolow bélowych
choroby zwyrodnieniowej szyjnego i
ledzwiowego odcinka kregostupa,
nerwobolu nerwu kulszowego,
zapalenia okolostawowego stawu
ramiennego Wskazania i
przeciwwskazania do stosowania
leczniczego pradéw matej

Cc.U9.,C.U11,,C.U12.

Medycyna fizykalna II

¢wiczenia

Zabiegi elektrolecznicze przy uzyciu
pradow sredniej czestotliwosci prady
interferencyjne (prady Nemeca),
prady stereointerferencyjne,
modulowane prady srednie;j
czestotliwosci. Urzadzenia do
wytwarzania w/w pradéw sredniej
czestotliwosci i ich wykorzystanie w
elektroterapii. Zasady postepowania
w wypadku porazenia pradem
elektrycznym. Zasady bezpieczefistwa
obstugi urzadzen elektroleczniczych.
Wskazania i przeciwwskazania do
stosowania zabiegow
elektroleczniczych przy uzyciu
pradow Sredniej czestotliwosci.

C.U9.,C.U11.,C.U12.
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Medycyna fizykalna II

¢wiczenia

Metody jako$ciowe i iloSciowe
stosowane w elektrodiagnostyce
ukladu nerwowo- miesniowego.
Metody jakosciowe oparte na
dziataniu pradu statego, pradu
faradycznego ineofaradycznego.
Galwanopalpacja. Metody ilosciowe
chronaksymetria. Wzér Hoorwega-
Weissa, wspotczynnik akomodacji,
iloraz akomodacji. Ograniczenia
metod elektrodiagnostycznych.

C.U9.,C.U11.,C.U12.

Medycyna fizykalna II

¢wiczenia

Leczenie polami magnetycznymi.
Leczenie statymi polami
magnetycznymi. Wskazania i
przeciwwskazania. Leczenie polami
PM z zakresu ELF. Urzadzenia do
magnetoterapii. Budowa i
zastosowania terapeutyczne.
Wskazania i przeciwwskazania
leczniczego wykorzystania
magnetoterapii. Bezpieczenstwo
pracy z urzadzeniami stosowanymi w
magnetoterapii i magneto stymulacji.
Leczenie zmiennymi polami
magnetycznymi. Magnetotrapia i
mgnetostymulacja. Wspolczesne
urzadzenie do magnetostymulacji
(VIOFOR JPS). Budowa i
zastosowania. Efekty fizyczne i
chemiczne wystepujace podczas
dzialania magnetostymulacji.
Wskazania i

Cc.U9.,C.U11.,C.U12.
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Medycyna fizykalna II

¢wiczenia

Swiatlolecznictwo Podczerwien.
Terapeutyczne promienniki
podczerwieni. Rodzaje i ich
charakterystyka fizyczna. Ogdlne
zasady obowiazujace w
naswietlaniach promieniami
podczerwonymi. Wskazania i
przeciwwskazania do stosowania
terapii promieniowaniem
podczerwonym. Bezpieczenstwo
pracy z urzadzeniami stosowanymi w
zabiegach $wiatlolecznictwa.
Ultrafiolet. Sztuczne zrédta
promieniowania nadfioletowego.
Terapeutyczne lampy kwarcowe.
Bakteriobdjcze lampy kwarcowe.
Nowoczesne metody terapii
promieniowaniem nadfioletowym.
Metodyka naswietlan ogdlnych i
miejscowych. Zastosowanie
zapobiegawcze promieniowa

C.U9.,C.U11.,C.U12.

Medycyna fizykalna II

¢wiczenia

Lasereoterapia Terapeutyczna
aparatura laserowa. Wiasciwosci
promieniowania laserowego.
Metodyka zabiegdw terapii laserowej
o mocy szczytowej 10W. Wskazania i
przeciwwskazania do leczniczego
stosowania promieniowania
laserowego. Bezpieczenstwo pracy z
urzadzeniami stosowanymi w
laseroterapii.

C.U9.,C.U11.,C.U12.
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Medycyna fizykalna II

¢wiczenia

Zjawisko synergizmu oddzialywania
dwoch lub wiecej czynnikow
fizycznych na zywy organizm.
Magnetoledoterapia.
Magnetolaseroterapia. Budowa i
zastosowania urzadzen synergicznych
do magnetoledoterapii i
magnetolaseroterapii. Wskazania i
przeciwwskazania. Synergiczne
wykorzystanie elektroterapii z
oddziatywaniem mechanicznym.
Urzadzenie do terapii ultradZzwiekami
i pradami matej i Sredniej
czestotliwosci. Urzadzenie do terapii
podcisnieniowe;j i elektroterapii.
Wskazania i przeciwwskazania do
stosowania w/w terapii synergicznych
(skojarzonych).

C.U9.,C.U11.,KS8.

Medycyna integralna*

wyktad

Gléwne metody terapeutyczny
stosowane w Tradycyjnej Medycynie
Chinskiej akupunktura, akupresura,
Tui Na, Qi Gong, dieta,
ziololecznictwo.

G.W10.,G.W3.,KS2.

medycyna integralna*

wyktad

Wprowadzenie do podstawowych
metod diagnostycznych stosowanych
w Tradycyjnej Medycynie Chinskiej.

G.W10.,G.W3.,KS2.

medycyna integralna*

wyktad

Holistyczne podejscie do leczenia
pacjenta w systemie Tradycyjnej
Medycyny Chinskiej- Qi, Yin i Yang,
Xue, Jin-Ye, Jing, Wu Xing. Pojecie
Meridianéw i Punktéw
Meridianowych.

G.W10.,KS2.

medycyna integralna*

¢wiczenia

Wspomaganie procesu rehabilitacji
technikami terapii wisceralnej.
Podstawowe mechanizmy dziatania

G.U3.,G.U8.,KS2.

medycyna integralna*

¢wiczenia

Wspomaganie procesu rehabilitacji w
schorzeniach uktadu ruchu bafnkami,
Gua Sha. Wspomaganie procesu
rehabilitacji ortopedycznej i
neurologicznej metoda Yamamoto.
Wspomaganie procesu rehabilitacji u
dzieci metoda Tui Na (masaz chinski).

G.U3., KS2.
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medycyna integralna*

¢wiczenia

Wspomaganie procesu rehabilitacji
technikami osteopatycznymi.
Podstawowe pojecia i mechanizmy
dziatania technik. Wspomaganie
procesu rehabilitacji technikami
terapii cranio-sakralnej. Zasady
dziatania, wprowadzenie do metody.

G.U3.,KS2.

Metodologia badan naukowych I

wyktad

Badania naukowe w medycynie -
podziat i kierunki rozwoju oraz
regulacje prawne.

E.W1,KS8.

Metodologia badan naukowych I

wyktad

Proces badawczy - schemat i zasady
realizacji.

E.W1,KS8.

Metodologia badan naukowych I

wyktad

Metody, techniki i narzedzia
badawcze - podziat i przyktady.

E.W1.,KS8.

Metodologia badan naukowych I

¢wiczenia

Opracowanie zebranych materiatow -
prezentacja tabelaryczna (szeregi
statystyczne) i graficzna.
Wykorzystanie narzedzia Power Point
do prezentacji wynikow projektu
naukowego.

EW1,EU1,E.U2,,E.U3,EU4,E.U5. KS8.

Metodologia badan naukowych I

¢wiczenia

Miary i testy statystyczne a skale
pomiarowe.

E.W1,E.U1.E.U2,E.U3.,E.U4,E.U5,,KS8.

Metodologia badan naukowych I

¢wiczenia

Podstawy wnioskowania w naukach
medycznych.

EWw1,E.U1,E.U2,,E.U3,E.U4,E.U5. KS8.

Metodologia badan naukowych I

¢wiczenia

Zréznicowane role komputera w
stuzbie zdrowia.

E.W1,E.Ul1.E.U2.,E.U3.,E.U4,E.U5,,KS8.

Metodologia badan naukowych I

¢wiczenia

Podstawowe medyczne bazy
bibliograficzne. Zasady
przygotowania zestawienia
bibliograficznego.

E.W1,E.Ul1.E.U2,,E.U3.,E.U4,E. U5, ,KS8.

Metodologia badan naukowych II

wyktad

Statystyka - przedmiot, podstawowe
pojecia oraz rodzaje i organizacja
badan statystycznych.

E.W1,KS8.

Metodologia badan naukowych II

wyktad

Typy rozktadéw, rodzaje zmiennych i
skal pomiarowych.

E.W1,KS8.

Metodologia badan naukowych II

¢wiczenia

Specjalistyczne medyczne bazy
danych. Zasady etyczne w
prowadzeniu badan naukowych.

E.W1,E.Ul1.E.U2.,E.U3. E.U4,E.U5,KS8
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Metodologia badan naukowych II

¢wiczenia

Rodzaje badan medycznych i
hierarchia dowoddw naukowych.

E.W1,E.U1,E.U2,,E.U3,E.U4,E.U5. KS8.

Metodologia badan naukowych II

¢wiczenia

Wiarygodnos$¢ i znaczenie danych
Kklinicznych.

E.W1,E.Ul1.E.U2,,E.U3.,E.U4,E. U5, ,KS8.

Metodologia badan naukowych II

¢wiczenia

Randomizowana préba kliniczna.

E.W1,E.Ul1.E.U2,E.U3.,E.U4,E.U5,,KS8.

Metodologia badan naukowych II

¢wiczenia

Jak krytycznie czyta¢ czasopisma
medyczne

E.W1,EU1,E.U2,,E.U3,EU4,E.U5. KS8.

metody i techniki uzupeiniajace w kinezyterapii*

wyktad

Techniki Wschodnich systeméw
relaksacyjno-zdrowotnych w
kontekscie pracy strukturalnej i
terapii powieziowej w pracy z
pacjentem

G.W5.,G.W6.

metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii*

wyktad

Zastosowanie technik kinezjologii
stosowanej i edukacyjnej jako
uzupelnienie praktyki fizjoterapeuty

G.W5.,G.W6.

metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii*

wyktad

Walory technik relaksacji jako metody
wspierajacej fizjoterapie. Przeglad
wybranych technik relaksacji w
praktyce fizjoterapii

G.W5.,,G.W6.

metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii*

wyktad

Podstawy filozofii, anatomii i fizjologii
jogi. Zdrowotne wartosci jogi i ich
zwiazki ze wspoblczesna fizjoterapia

G.W5,,G.UL.

metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii*

wyktad

Podstawy filozofii, anatomii i fizjologii
tai chi i qi gong. Zdrowotne wartosci
chinskiej gimnastyki zdrowotnej w
relacji do fizjoterapii

G.W5,,G.UL.

metody i techniki uzupeiniajace w kinezyterapii*

¢wiczenia

Techniki jogi. Analiza poszczegdlnych
asan hatha-jogi w kontekscie
kinezyterapii i pracy ze struktura
ciala. Biomechaniczna analiza asan
pod katem urazoéw i dysfunkcji
obszaru kregostupa i wadach
postawy. Wskazania i
przeciwwskazania do praktyki

G.U1,,G.U13.,KS4.
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metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii*

¢wiczenia

Techniki jogi i tai chi/qi gong. Analiza
biomechaniczna asan i uktadéw
ruchowych pod katem urazéw i
dysfunkcji stawéw obwodowych.
Wskazania i przeciwwskazania do
praktyki

G.U1.,G.U13.,KS4.

metody i techniki uzupeiniajace w kinezyterapii*

¢wiczenia

Kinezjologia stosowana i edukacyjna
W pracy z pacjentem z zaburzeniami
statyki i problemami neurologicznymi
- mozliwosci i ograniczenia. Techniki
pracy w obrebie twarzoczaszki i ich
zwigzki z innymi obszarami ciata

G.U1.,G.U13. KS4.

metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii*

¢wiczenia

Relaksacja. Stopniowanie trudnosci.
Rodzaje relaksacji. Praca z pacjentem
indywidualnym i w grupie. Relaksacja
w zawodzie fizjoterapeuty

G.U1.,G.U13. KS4.

metody obiektywizacji procesu rehabilitacji*

wyktad

Wiedza z zakresu zalozen ogolnej
praktyki opartej na dowodach,
podstawowych poje¢ oraz
wspolczesnych metod naukowych
stosowanych w naukach medycznych

G.W8.,G.U3.,G.U4.,KS2.

metody obiektywizacji procesu rehabilitacji*

wyktad

Obiektywizacja jako element procesu
diagnostycznego i terapeutycznego.

G.W8.,G.U3.,G.U4.,KS2.

metody obiektywizacji procesu rehabilitacji*

wyktad

Sposoby obiektywizacji wynikow
rehabilitacji w praktyce kliniczne;j.

G.w8.,G.U3.,G.U4. KS2.

metody obiektywizacji procesu rehabilitacji*

¢wiczenia

Niezgodno$¢ i sprzecznos$¢ w
badaniach naukowych. Hierarchia
wiarygodnosci danych naukowych

G.w8.,G.U3.,G.U4.,KS2.

metody obiektywizacji procesu rehabilitacji*

¢wiczenia

Ogdlne zasady dotyczace oceny
wiarygodnosci i przydatnosci danych
naukowych. Jak zasady EBM
wplywaja jako$¢ procedur
rehabilitacyjnych

G.W8.,G.U3.,G.U4. KS2.

metody obiektywizacji procesu rehabilitacji*

¢wiczenia

Etapy planowania badan i sposoby ich
opracowywania na podstawie zatozen
medycyny, w tym fizjoterapii opartej
na dowodach. Rodzaje i zasady
przygotowania publikacji naukowych.
Etyka w pracy naukowej.

G.W8.,G.U3.,G.U4.,KS2.

Metody specjalne fizjoterapii I

wyktad

Wprowadzenie do NDT Bobath.

C.W7.,C.W8.
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Metody specjalne fizjoterapii I wyktad Wprowadzenie do neuromobilizacji. C.W7,C.W8.
Wprowadzenie do koncepcji
Metody specjalne fizjoterapii I wyktad proprioceptywnej nerwowo- C.W7.,C.W8.
mies$niowej facylitacji PNF.
. - " Wprowadzenie do metody
Metody specjalne fizjoterapii I wyktad McKenziego. C.W7.,C.W8.
. . " Wprowaddzenie metody Fascial
Metody specjalne fizjoterapii I wyktad Distortion Model FDM. C.W7.,C.W8.
Metody specjalne fizjoterapii I ¢wiczenia NDT Bobath - aspekty praktyczne. C.U8.,C.U9.,C.U10.,KS8.
Metody specjalne fizjoterapii I ¢wiczenia Neuromobilizacje - aspekty C.Us.,C.U9.,C.U10.,KS8.
praktyczne.
Metody specjalne fizjoterapii I ¢wiczenia Koncepcja PNF - aspekty praktyczne. |C.U8.,C.U9.,C.U10.,KS8.
Metody specjalne fizjoterapii I ¢wiczenia Metoda McKenzie - aspekty C.U8.,C.U9.,C.U10.,KS8.
praktyczne.
Metody specjalne fizjoterapii I ¢wiczenia Metoda FDM - aspekty praktyczne. C.Us.,C.U9.,C.U10.,KS8.
Metody specjalne fizjoterapii II wyktad Wprowadzenie do metody Bobath dla C.W7.,C.W8.
dorostych.
) _ . Wprowadzenie do terapii zaburzen
Metody specjalne fizjoterapii II wyktad tkanek miekkich. C.wW7.,C.W8.
Metody specjalne fizjoterapii I wyktad Wprowadzenie do metody Mulligan. C.W7,C.W8.
. - " Wprowadzenie do Advanced
Metody specjalne fizjoterapii II wyktad Myofascial Techniques. C.W7.,C.W8.
Metody specjalne fizjoterapii IT ¢wiczenia | Dobath dla doroslych - aspekty C.U8.,C.U9.,C.U10.,KS2.
praktyczne.
Metody specjalne fizjoterapii II ¢wiczenia Terapia zaburzen tkanek migkkich - C.U8.,C.U9.,C.U10.,KS2.
aspekty praktyczne.
Metody specjalne fizjoterapii II ¢wiczenia Metoda Mulligan - aspekty C.Us.,C.U9.,C.U10.,KS2.
praktyczne.
Metody specjalne fizjoterapii IT ¢wiczenia | Advanced Myofascial Techniques - | o 155 ¢ 119, c.U10,,KS2.

aspekty praktyczne.
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metody specjalne w skoliozach*

wyktad

Dysfunkcje w obrebie konczyn
dolnych, miednicy, przepony, klatki
piersiowej, kregostupa, szyi,
twarzoczaszki. Skoliotyczny wzorzec
oddechu.

G.W1,G.w4,,G.U5.,G.U7.KS1.

metody specjalne w skoliozach*

wyktad

Diagnostyka funkcjonalna w
skoliozach. Metody terapeutyczne
stosowane w leczeniu bocznych
skrzywien kregostupa
trojptaszczyznowa terapia wg
Schroth, PNF w skoliozach,
zaawansowane techniki miesniowo-
powieziowe.

G.wW1.,G.w4,,G.U5.,G.U7.,KS1.

metody specjalne w skoliozach*

wyktad

Postawa prawidtowa. Rodzaje i
etiologia skolioz, podziaty bocznych
skrzywien kregostupa, skolioza
idiopatyczna - czestos¢
wystepowania, zagrozenia,
profilaktyka. Ocena skoliozy wg
Schroth.

G.W1,G.W4,,G.U5.,G.U7.KS1.

metody specjalne w skoliozach*

¢wiczenia

Diagnostyka zaburzen postawy ciata
w bsk

G.W1.,G.W4,,G.U5.,G.U7.

metody specjalne w skoliozach*

¢wiczenia

Postepowanie fizjoterapeutyczne w
skoliozach - stabilizacja i
symetryzacja pracy dolnego tutowia,
praca z klatka piersiowa oraz
przepona

G.wW1.,G.W4,G.U5.,G.U7.

metody specjalne w skoliozach*

¢wiczenia

Postepowanie fizjoterapeutyczne w
skoliozach - praca w tancuchach
zamknietych. Techniki stabilizujace i
trening aktywnej stopy. Elementy
terapii manualnej - zaawansowane

techniki miesniowo-powieziowe, PNF.

Zastosowanie terapii wisceralnej i
technik craniosakralnych

G.wW1.,G.W4,,G.U5.,G.U7.

muzykoterapia*

wyktad

Muzykoterapia - historia i jej
powstanie. Terapeutyczne walory
sztuki muzycznej w aktywnosci
cztowieka. Wielcy filozofowie o
znaczeniu i wplywie muzyki na
czlowieka. Muzyka, dzwieki jako
$rodek utatwiajacy roztadowanie
emocji i uczud.

G.W3.
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muzykoterapia*

wyktad

Muzykoterapia w psychologii,
pedagogice, socjologii, fizjoterapii,
muzykoterapia aktywna i bierna.
Omowienie funkcji, form, metod i celu
MT

G.W3,G.U3,,

muzykoterapia*

¢wiczenia

Relaks i relaksacja za pomoca muzyki

G.W3.,,G.U3.,G.U14.,KS1.

muzykoterapia*

¢wiczenia

Wyszczegolnienie technik
terapeutycznych stosowanych przez
terapeute. Muzykoterapia aktywna i
bierna. Oméwienie szczegétowo
poszczegdlnych form muzykoterapii
stosowanych w praktyce

G.W3.,,G.U3.,KS1.

muzykoterapia*

¢wiczenia

Relacja miedzy pacjentem a
muzykoterapeuta. Rola i zadania
muzykoterapeuty. Wplyw cech
muzykoterapeuty na aktywnosc¢ i
zaangazowanie pacjenta w zajeciach.
Postepowanie muzykoterapeuty
wobec chorego

G.W3.,G.U3.,KS1.

nowoczesny trening motoryczny*

wyktad

Cztowiek podmiotem dziatania.
Tworzenie programow treningowych
z uwzglednieniem specyfiki potrzeb i
wymagan odbiorcéw wynikajacych z
analizy potrzeb oraz z zachowaniem
podstawowych zasad projektowania
szkolenia sportowego w
zorganizowanym cyklu dziatania
diagnoza-prognoza-dziatanie-kontrola.

G.W3.,G.U2.,KS9.

nowoczesny trening motoryczny*

wyktad

Prakseologia - jak by¢ skutecznym w
pracy zawodowej ze szczegolnym
uwzglednieniem zadan w pracy
trenera i fizjoterapeuty. Coaching -
sztuka wspotpracy z zawodnikiem
i/lub pacjentem. Wykorzystanie
nowoczesnych technologii w pracy
zawodowej - wybrane przyktady.

G.W3.,G.U2.,KS9.
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nowoczesny trening motoryczny*

¢wiczenia

Obciazenie treningowo-startowe -
kwantyfikacja, rejestracja i analiza
danych. Planowanie i konstruowanie
programéw treningowych z
uwzglednieniem celéw sportowych i
szkoleniowych, odbiorcy przy
uwzglednieniu zasad periodyzacji
treningu

G.W3.,G.U2.,KS9.

nowoczesny trening motoryczny*

¢wiczenia

Przyktady rozwigzan w treningu
wytrzymatosci, treningu sity, treningu
szybkosci, treningu koordynacji.
Przyklady rozwiazan w treningu
innych obszaréw motorycznosci

G.W3.,G.U2.,KS9.

nowoczesny trening motoryczny*

¢wiczenia

System kontroli i oceny we
wspolczesnym sporcie - rozwigzania
praktyczne. Indywidualizacja oceny
aktualnego poziomu i jego zmiennosci
w podstawowych zdolno$ciach
motorycznych dla przygotowania
podstaw do projektowania treningu
motorycznego. Modele zmiennosci
sprawnosci motorycznej w cyklu
treningowym i ich znaczenie
dhugoterminowe.

G.W3.,G.U2.,KS9.

Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)*

wyktad

Patologie w obrebie stop, wady stop,

G.wW2.

Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)*

wyktad

Podstawy anatomii i biomechaniki
stopy, funkcje stopy

G.W2,,G.U2.

Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)*

wyktad

Analiza chodu, determinanty chodu,
chdd patologiczny

G.W2,,G.U2.

Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)*

¢wiczenia

Analiza odbitki
plantokonturograficznej stép, pomiary
w obrebie stop, wyznaczenie
wskaznikow i parametrtow oceny
wysklepienia stop.

G.U2,,KS9.

Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)*

¢wiczenia

Badanie komputerowe stdp, analiza
obciazen i statyki ciala, analiza
postawy ciata. Diagnostyka
podstawowych zaburzen oraz
planowanie terapii.

G.U2,KS9.
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Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)*

¢wiczenia

Podstawy diagnostyki stop, badanie
statyczne i dynamiczne, elementy
badania manualnego

G.U1.,KS9.

Patologia ogolna

wyktad

Etiologia ogdlna i nozologia ogdlna.
Zmiany wsteczne. Zmiany postepowe.
Zapalenie. Transformacja
nowotworowa, uwarunkowania
kancerogenezy.

AW17.,A.W18.,KS6.

Patologia ogdlna

wyktad

Patofizjologia uktadu dokrewnego.
Zaburzenia hormonalne pochodzenia
przysadkowego. Zaburzenia w
wydzielaniu hormondw tarczycy,
przytarczyc i nadnerczy.
Patofizjologia cukrzycy.

AW17.,A.W18.,KS6.

Patologia ogdlna

wyktad

Mechanizm powstawania bolu, drogi
przewodzenia czucia bolu, rodzaje
bolu i jego charakterystyka, miejsca
hamowania czucia bdlu.

AW17.,AW18.,KS6.

Patologia ogdlna

wyklad

Patofizjologia uktadu nerwowego Stan
splatania i $piaczka. Patogeneza
udaru mézgu i jego rodzaje. Otepienie
i choroba Alzheimera. Choroba
Parkinsona. Padaczka. Stwardnienie
rozsiane.

AW17.,AW18.,KS6.

Patologia ogdlna

wyktad

Zaburzenia narzadu ruchu
Uszkodzenia neuronéw nadrzednych.
Uszkodzenia neuronéw podrzednych.
Choroby jader podstawy mozgu.
Uszkodzenia mézdzku. Wstrzas
rdzeniowy. Hipokinezja.

AW17.,A.W18.,KS6.

Patologia ogdlna

¢wiczenia

Patofizjologia uktadu krazenia.
Niewydolnos¢ krazenia - przyczyny i
mechanizmy niewydolnosci krazenia.
Wstrzas. Wady serca.

AW17,A.U13.,A.U14.

Patologia ogdlna

¢wiczenia

Patofizjologia uktadu krazenia.
Miazdzyca. Choroba niedokrwienna
serca. Nadcisnienie tetnicze.

AW17.,A.U13.,A.U14.
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Patologia ogdlna

¢wiczenia

Zaburzenia ukladu krwiotwdrczego.
Choroby uktadu
czerwonokrwinkowego. Nowotwory
mieloproliferacyjne i choroby
rozrostowe uktadu chtonnego.
Patofizjologia hemostazy. Skazy
naczyniowe. Skazy ptytkowe. Skazy
osoczowe. Zakrzepica wrodzona i
nabyta.

AW17.,A.U13.,A.U14.

Patologia ogolna

¢wiczenia

Patofizjologia tkanki tacznej
Zaburzenia w rozwoju i odktadaniu
elementow tkanki lacznej. Zespot
Ehlersa-Danlosa. Zesp6t Marfana.
Szkorbut. Twardzina skory.

AW17.,AU13.,,A.U14.

Patologia ogdlna

¢wiczenia

Patofizjologia tkanki tacznej Choroby
autoimmunologiczne tkanki fgcznej.
Reumatoidalne zapalenie stawow,
zapalenie skorno-miesniowe, toczen

rumieniowaty uktadowy. Osteoporoza.

Osteomalacja.

AW17.,AU13.,A.U14.

Patologia ogdlna

¢wiczenia

Patofizjologia miesni szkieletowych
kliniczny obraz miopatii. Zaburzenia
przetwarzania impulsu nerwowego w
bodziec skurczowy. Niedobor i
nadmiar sodu, potasu, wapnia i
magnezu. Zanik miesni. Zmiany
zwyrodnieniowe.

AW17,AU13.,A.U14.

Patologia ogolna

¢wiczenia

Patofizjologia uktadu oddechowego
Patofizjologia astmy i POCHP.
Dusznos¢. Sinica. Bezdech centralny.
Zespot Smierci z bezdechem.

AW17.,AU13.,,A.U14.

Patologia ogolna

¢wiczenia

Patofizjologia chordb nerek.
Zaburzenia gospodarki wodno-
elektrolitowej. Przewlekta i ostra
niewydolno$¢ nerek.

AW17.,A.U13.,A.U14.

Patologia ogolna

¢wiczenia

Zaburzenia przemiany materii.
Otylos¢ i zespdt metaboliczny.

AW17.,AU13.,A.U14.

Patologia ogdlna

¢wiczenia

Patofizjologia starzenia.
Konsekwencje starzenia w obrebie
wybranych ukladéw i narzadow.

AW17.,AU13.,A.U14.
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Pierwsza pomoc

wyktad

Prawne i etyczne aspekty udzielania
kwalifikowanej pierwszej pomocy.
Algorytm BLS - AED u dorostych i
dzieci. Dziatania ratunkowe w
szczegolnych sytuacjach zagrozen
srodowiskowych. Organizacja dziatan
ratunkowych w miejscu wypadku i
naglego zachorowania. Segregacja
medyczna (Triage) pacjentow.
Dzialania ratunkowe na miejscu
wypadku - metody ewakuacji
poszkodowanego. Szybkie badanie
urazowe - ITLS

AW19,A.U14.,A.U15,KS4.

Pierwsza pomoc

¢wiczenia

Chory nieprzytomny - rozpoznanie,
przyczyny, postepowanie.
Niedroznos¢ gornych drég
oddechowych - rozpoznanie,
przyczyny, rodzaje. Metody
udrazniania gérnych drég
oddechowych (z zastosowaniem
podstawowych metod
przyrzadowych). Tlenoterapia i
wspomaganie oddechu.

AW19.,AU14,A.U15.,KS4.

Pierwsza pomoc

¢wiczenia

Algorytm BLS - AED u dorostych i
dzieci. Obrazenia spowodowane
czynnikami fizycznymi toniecie,
przegrzanie, wychtodzenie, oparzenie,
odmrozenie, porazenie pradem
elektrycznym i piorunem, ukaszenie,
uzadlenie, pogryzienie.

AW19,A.U14.,A.U15,KS4.

Pierwsza pomoc

¢wiczenia

Postepowanie z poszkodowanym
urazowym

AW19,A.U14.,A.U15,KS4.

Planowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych
(Planowanie fizjoterapii II)

wyktad

Programowanie rehabilitacji w
pulmonologii, chirurgii, w ginekologii
i potoznictwie i onkologii.

D.W3.,D.W4,,D.W11.

Planowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych
(Planowanie fizjoterapii II)

wyktad

Programowanie rehabilitacji w
schorzeniach uktadu endokrynnego.
Programowanie rehabilitacji w
schorzeniach uktadu pokarmowego i
moczowego.

D.W3.,D.W4.
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Programowanie rehabilitacji w opiece
Planowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych Klad paliatywnej, kardiologii, schorzeniach D.W3. D.W4
(Planowanie fizjoterapii II) wy naczyniowych. Programowanie T
rehabilitacji w otylosci i cukrzycy.
Planowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych - . Programowanie i planowanie
(Planowanie fizjoterapii II) cwiczenia rehabilitacji w pulmonologii. D.U34.D.U35.,D.U36.KS9.
Planowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych éwiczenia Programowanie i planowanie D.U34.D.U35.D.U36. KS9
(Planowanie fizjoterapii II) rehabilitacji w pulmonologii dziecigcej | ~° e e v ’
Planowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych éwiczenia Programowanie i planowanie D.U38.KS9
(Planowanie fizjoterapii II) rehabilitacji w chirurgii. ’ v ’
oo . Programowanie i planowanie
g?;‘r‘l’x:éfeﬁfﬁ?gféffllii"‘I’I;:hOTObaCh wewnetrznych éwiczenia | rehabilitacji w ginekologii i D.U40.,D.U41.,KS9.
J P potoznictwie.
Programowanie i planowanie
e " rehabilitacji w schorzeniach uktadu
f’}lj;ﬂ;ﬁx;ﬁeﬁﬁz%qésé?;1liiV\I/I)Ch0robach wewnetrznych ¢wiczenia edndokrynnego Programowanie i D.U49.,KS9.
J P planowanie rehabilitacji w w
schorzeniach uktadu pokarmowego.
e . Programowanie i planowanie
gili;fx;?eﬁﬁzg.ﬁfésflliiV\I]I)ChorObaCh wewnetrznych ¢wiczenia rehabilitacji w schorzeniach uktadu D.U42.,KS9.
J P moczowego.
Programowanie i planowanie
Planowam(.e f1.ZJ(.)terap11. w chorobach wewnetrznych éwiczenia rehabilitacji w opkologu. ' D.U49. KSO.
(Planowanie fizjoterapii II) Programowanie i planowanie
rehabilitacji w opiece paliatywne;j
Planowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych éwiczenia Programowanie i planowanie D.U29.D.U30.D.U31. KS9
(Planowanie fizjoterapii II) rehabilitacji w kardiologii. ’ v A v ’
P " Programowanie i planowanie
g?;&ﬁ;ﬁ:g%%g?glliimfI)ChorObaCh wewnetrznych ¢wiczenia rehabilitacji w schorzeniach D.U37.,KS9.
J P naczyniowych.
Programowanie i planowanie
Planowamg f1'ZJ(.)terap11' w chorobach wewnetrznych éwiczenia rehabilitacji w otylosm. ' D.U49. KSO.
(Planowanie fizjoterapii II) Programowanie i planowanie
rehabilitacji w cukrzycy.
P . . Programowanie rehabilitacji w
Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu wyklad schorzeniach narzadu ruchu D.W1.D.W2.

(Planowanie fizjoterapii I)

kregostup - odcinek ledzwiowy.
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Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu
(Planowanie fizjoterapii I)

wyktad

Programowanie rehabilitacji w
schorzeniach narzadu ruchu
kregostup - odcinek piersiowy,
kregostup - odcinek szyjny.

D.W1.,D.W2.

Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu
(Planowanie fizjoterapii I)

wyktad

Programowanie rehabilitacji w
schorzeniach narzadu ruchu - obrecz
barkowa. Programowanie rehabilitacji
w schorzeniach narzadu ruchu -
konczyna gorna - staw tokciowy, staw
nadgarstkowy i reka.

D.W1.,D.W2.

Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu
(Planowanie fizjoterapii I)

wyktad

Programowanie rehabilitacji w
schorzeniach narzadu ruchu - obrecz
biodrowa. Programowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu -koniczyna dolna - staw
kolanowy, staw skokowy i stopa.

D.W1.,.D.W2.

Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu
(Planowanie fizjoterapii I)

wyktad

Programowanie rehabilitacji w
schorzeniach narzadu ruchu w
nieprawidlowosciach lokomocji i
postawie ciata.Programowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu - wady postawy.

D.W1.,.D.W2.

Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu
(Planowanie fizjoterapii I)

wyktad

Programowanie rehabilitacji w terapii
manualnej.

D.W1.,.D.W2.

Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu
(Planowanie fizjoterapii I)

¢wiczenia

Programowanie i planowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu kregostup - odcinek ledzwiowy.
Programowanie i planowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu kregostup - odcinek piersiowy.

D.U4.,D.U6.,D.U7.,KS9.

Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu
(Planowanie fizjoterapii I)

¢wiczenia

Programowanie i planowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu kregostup - odcinek szyjny.
Programowanie i planowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu - obrecz barkowa.

D.U4.D.U6.,D.U7.,KS9.
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Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu
(Planowanie fizjoterapii I)

¢wiczenia

Programowanie i planowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu - koficzyna goérna - staw
tokciowy, staw nadgarstkowy i reka.
Programowanie i planowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu - obrecz biodrowa.

D.U4.D.U6.,D.U7.,KS9.

Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu
(Planowanie fizjoterapii I)

¢wiczenia

Programowanie i planowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu - konczyna dolna - staw
kolanowy, staw skokowy i stopa.
Programowanie i planowanie
rehabilitacji w schorzeniach narzadu
ruchu w nieprawidlowosciach
lokomocji i postawie ciata.

D.U4.,D.U6.,D.U7.,KS9.

Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

wyktad

Programowanie fizjoterapii dla
niemowlat i dzieci ze schorzeniami
uktadu oddechowego i uktadu
krazenia.

D.W1.,D.W2.

Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

wyktad

Programowanie fizjoterapii dla
niemowlat i dzieci w chorobach
onkologicznych, hemofilii, cukrzycy,
chorobach genetycznych.

D.W1.,D.W2.

Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

wyktad

Programowanie fizjoterapii dla dzieci
z chorobami neurologicznycmi,
dysrafizmem rdzeniowym ,chorobami
nerwowo- miesniowymi,
okotoporodowymi uszkodzeniami
splotéw i nerwéw obwodowych, neuro
i miogennymi zanikami mie$ni.,
dysplazja stawow biodrowych.
Postepowanie okotooperacyijne.

D.W1.,.D.W2.

Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

wyktad

Programowanie fizjoterapii dla dzieci
z jalowymi martwicami kosci choroba
Pertesa , Osgood-Schlatter, choroba
Schouermanna. Planowanie
fizjoterapii u dzieci z wadami postawy
i wadami wrodzonymi.

D.W1.,D.W2.

Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

¢wiczenia

Planowanie rehabilitacji we
wrodzonych wadach narzadu ruchu -
brakach i ubytkach konczyn oraz
zaburzeniach rozwojowych konczyn.

D.U24.,D.U27.,KS1.
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Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

¢wiczenia

Programowanie fizjoterapii dla dzieci
z astma , mukowiscydoza , innymi
chorobami uktadu oddechowego.
Programowanie fizjoterapii dla dzieci
z wadami serca, postepowanie przed i
poperacyjne. Postepowanie
ambulatoryjne.

D.U24.,D.U27.,KS1.

Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

¢wiczenia

Tworzenie programu fizjoterapii dla
niemowlat i dzieci w chorobach
onkologicznych, hemofilii, cukrzycy

D.U24.,D.U27.,KS1.

Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

¢wiczenia

Programowanie rehabilitacji dla
dzieci z chorobami genetycznymi
zespot Downa, Zespot Willego-
Pradera, Williamsa, Smitha-Lemiego-
Opitza, Edwardsa, Kruchomos¢
chromosomu X

D.U24.,D.U27.,KS1.

Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

¢wiczenia

Ustalanie programu terapeutycznego
w zakresie fizjoterapii dla niemowlat i
dzieci z chorobami neurologicznycmi
(MPD), dysrafizmem rdzeniowym,
chorobami nerwowo- miesniowymi,
okotoporodowymi uszkodzeniami
splotéw i nerwow obwodowych, neuro
i miogennymi zanikami mieg$ni.,
dysplazja stawéw biodrowych.
Postepowanie okotooperacyjne.

D.U24.,D.U27.,KS1.

Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
(Planowanie fizjoterapii III)

¢wiczenia

Tworzenie planu fizjoterapii i
programu terapeutycznego dla dzieci
z wadami postawy i dla dzieci z
jatowymi martwicami kosci.

D.U24.,D.U27.,KS1.

podstawy dermatologii*

wyktad

Morfologia i czynnosci skory.
Podstawy diagnostyki w dermatologii

G.W1.

podstawy dermatologii*

wyktad

Choroby bakteryjne i wirusowe skory

G.W1.,G.U13.,KS9.

podstawy dermatologii*

wyktad

Grzybice skory

G.W1,,G.U13., KS9.
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podstawy dermatologii*

¢wiczenia

Zasady leczenia zewnetrznego chordb
skory. Podstawowe leki
dermatologiczne do stosowania
miejscowego. Kortykosteroidy i
wskazania do ich stosowania
miejscowego. Dermatologiczne
objawy niepozadane
kortykosteroidoterapii ogélne;j i
miejscowej

G.W1.,G.U13.,KS9.

podstawy dermatologii*

¢wiczenia

Podstawy dermatologii zabiegowej

G.W1.,G.U13.,KS9.

podstawy dermatologii*

¢wiczenia

Choroby zawodowe skory. Zasady
diagnostyki laboratoryjnej choréb
alergicznych skory. Znamiona. Stany
przednowotworowe. Nowotwory
tagodne i zlosliwe.

G.W1.,G.U13.,KS9.

podstawy dermatologii*

¢wiczenia

Wybrane metody fizykoterapeutyczne
i wskazania do ich stosowania w
chorobach skory (Swiattolecznictwo,
krioterapia, laseroterapia i
rentgenoterapia).

G.W1.,G.U13.,KS9.

podstawy holistycznej opieki okotoporodowej*

wyktad

Zaburzenia statyki dna miednicy

G.wW1.,G.U1.,G.U13.,KS3.,KS4.,KS7.

podstawy holistycznej opieki okotoporodowej*

wyktad

Reedukacja mie$ni dna miednicy

G.w1.,G.U1.,G.U13.,KS3.,KS4., KS7.

podstawy holistycznej opieki okotoporodowej*

wyktad

Zaburzenia statyki miesni brzucha.
RozluZnianie mie$niowo-powieziowe,
techniki neuromobilizacji i
wisceralne.

G.W1,G.U1.,G.U13.,KS3.,KS4.,KS7.

podstawy holistycznej opieki okotoporodowej*

¢wiczenia

Fizjoterapia kobiet po cieciu
cesarskim- mobilizacja blizny. Terapia
nietrzymania moczu. Aktywnos¢
fizyczna dla kobiet w ciazy. Ocena
funkcjonalna statyki miednicy -
mobilizacja kosci krzyzowej, tonowych
i biodrowych

G.wW1.,G.U1.,G.U13.,KS3.,KS4.,KS7.

podstawy holistycznej opieki okotoporodowej*

¢wiczenia

Postepowanie fizjoterapeutyczne z
przepona miesni dna miednicy.
Wykorzystanie oceny funkcjonalnej i
technik miesniowo-powieziowych,
neuromobilizacji i wisceralnych.

G.w1.,G.U1.,G.U13.,KS3.,KS4., KS7.
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Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

¢wiczenia

Kinematyka ruchu po okregu na
przyktadzie wybranych dyscyplin
sportowych.

A.U8.,KS6.

Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

¢wiczenia

Dynamika ruchu po okregu na
przyktadzie wybranych dyscyplin
sportowych.

A.U8.,KS6.

Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

¢wiczenia

Rownowaga w statyce. Analiza sit na
przyktadzie ztaman spowodowanych
przed sily kompresyjne, rozciagajace
oraz $cinajace

A.W13.,A.U8.,KS6.

Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

¢wiczenia

Analiza parametréw kinematycznych
na przyktadzie réznych form ruchu
cztowieka.

A.U8.,KS6.

Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

¢wiczenia

Sita jako wielkos¢ wektorowa.
Wektory.

AW13,A.U8.KS6.

Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

¢wiczenia

Sily dzialajace na obiekty fizyczne,
drugie prawo Newtona.

A.U8.,KS6.

Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

¢wiczenia

Sily dziatajace w uktadzie czlowiek -
otoczenie, trzecie prawo Newtona.

A.U8.,KS6.

Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

¢wiczenia

Analiza rozkladu sit na przyktadzie
narciarstwa, sita tarcia.

A.U8.,KS6.

Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

¢wiczenia

Wielkosci fizyczne, uktady
odniesienia, jednostki. Pomiar
wielkosci fizycznych dotyczacych
uktadu ruchu

A.W13.,KS6.

Podstawy prawa

wyktad

Wprowadzenie do prawa w fizjoterapii
w zakresie prawoznawstwa,
systematyki, wyktadni oraz
charakterystyki podmiotéw prawa etc.

B.W9.,B.W10.,KS4.

Podstawy prawa

wyktad

Elementy prawa cywilnego, pracy,
karnego oraz medycznego.

B.W9.,B.W10.,KS4.

Podstawy prawa

wyktad

Podstawy wykonywania zawodu
fizjoterapeuty. Funkcjonowanie
samorzadu zawodowego
fizjoterapeutow.

B.W9.,B.W10.,KS4.

Podstawy prawa

wyktad

Odpowiedzialno$¢ pracownicza,
zawodowa, cywilna i karna
fizjoterapeuty.

B.W9.,B.W10.,KS4.
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Podstawy prawa wyktad Prawa pacjenta. B.W9.,B.W10.,KS4.
Prawo wlasnosci intelektualnej.
Podstawy prawa wyktad Ochrona wlasnosci przemystowe;j. B.W9.,B.W10.,KS4.
Prawo autorskie.
Praktyka asystencka praktyka Zasady BHP,, ppoz obowiazujace na KS6.
zawodowa terenie placéwki.
praktyka Przepisy dotyczace RODO, stosowanie
Praktyka asystencka zawodowa RODO. KS6.
Praktyka asystencka praktyka Prawa paCJ_enta i zasady etyki F.W9.
zawodowa zawodowej
Prakiyka asystencka praktyka Zasady etyczne obowiazujace w pracy FW9.
zawodowa Z pacjentem
Praktyka asystencka prakiyka Z.a.s ady etyki zawodowej F.W9. F.W17.F.U15.
zawodowa fizjoterapeuty
Praktyka asystencka prakiyka Zasady odpowiedzialnosci zawodowej | ¢ y19 w14, F.W16.,F.U17.
zawodowa fizjoterapeuty
Praktyka asystencka praktyka Standardy fizjoterapeutyczne F.W11.,FwW12.
zawodowa
Rola fizjoterapeuty w procesie
Praktyka asystencka prakiyka | kompleksowej rehabilitacji oraz | ¢ w6 £ w10, F.W12,F.U16.,F.U18.
zawodowa wspOlpraca z innymi specjalistami
wzespole terapeutycznym
raktvka Prowadzenie dokumentacji pacjenta
Praktyka asystencka praxty dotyczacej efektéw zastosowanych F.W18.,F.U9.
zawodowa e
zabiegow i dziatan terapeutycznych
Umiejetnos¢ stosowania zasad BHP
- e y praktyka obowiazujacych w placowkach
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna zawodowa ochrony zdrowia (szkolenie BHP, KS9.
RODO i PPOZ na stanowisku pracy).
Poznanie profilu chorych i jednostek
chorobowych na poszczegélnych
oddziatach (chirurgia, ortopedia,
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna praktyka reumatologl.a, kard.1ol(.)g1a,. . F.W5.,KS6.
zawodowa pulmonologia, pediatria, ginekologia,

neurologia, oddzialy intensywnej
opieki medycznej, rehabilitacyjne) w
klinikach i szpitalach.
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Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna

praktyka
zawodowa

Zapoznanie sie z dostepna aparatura
diagnostyczno-treningowa, sprzetem
rehabilitacyjnym (sprzet
ortopedyczny) na w/w oddziatach i jej
zastosowanie w trakcie leczenia

F.U7.

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna

praktyka
zawodowa

Omowienie z fizjoterapeuta z danego
w/w oddziatu jednostki chorobowej
pacjenta, z ktérym student bedzie
pracowac a po zakonczeniu dnia
pracy uzupeinienie wiedzy w tym
zakresie z dostepnych studentowi
zrédet (podreczniki, czasopisma
rehabilitacyjne, internet).

F.W5.,KS6.

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna

praktyka
zawodowa

Poszerzanie wiedzy na temat etiologii,
objawow i metod leczenia
zachowawczego, operacyjnego i
pooperacyjnego w poszczegolnych
schorzeniach.

F.W5, KS6.

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ przeprowadzenia
wywiadu i wykonania oceny
funkcjonalnej pacjenta.

F.UL

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ prowadzenia ¢wiczen
leczniczych przez studenta zgodnie ze
wskazaniami i technikq wykonywania
poszczegdlnych ¢wiczen leczniczych
oraz pod kontrola fizjoterapeuty,
odpowiednio do schorzenia i wieku
pacjenta.

F.U2,F.U3.

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ doboru sposobéw, metod
leczniczych, technik leczniczych,
ktére nalezy zastosowac u pacjentow
ze wzgledu na schorzenie, wiek i
choroby wspoéttowarzyszace.

F.U3.

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna

praktyka
zawodowa

Poszerzanie wiedzy na temat
nowoczesnych metod
terapeutycznych.

KS6.

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ doboru sprzetu
ulatwiajacego poruszanie sie
pacjentowi i nauka obstugi tego
sprzetu.

F.U6.
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Umiejetnos¢ wykorzystania w trakcie
raktvka terapii sprzetu diagnostyczno-
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna Iz)awogowa treningowego i przyboréw do ¢wiczen | F.U7.
(pilki, trenazery rownowagi, tasmy
Thera-band).
Udziat studenta w porannym
- 1 Tes . praktyka obchodzie lekarskim i
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna zawodowa fizjoterapeutycznym na oddziale F.US.
chorych.
Umiejetnos¢ odczytywania zalecen
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna prakiyka lekarsklch co dO sposobu wy konania i F.U12.
zawodowa rodzaju leczenia usprawniajacego na
poszczegolnych oddziatach.
raktvka Umiejetnos¢ prowadzenia
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna Sawogowa dokumentacji medycznej pacjentéw F.U9.
na oddziale.
Znajomos¢ szeroko pojetej
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna prakiyka prof}lg ktykl w zqkresw chor6b F.W14.
zawodowa cywilizacyjnych i narzadu ruchu,
promocja zdrowia
Ksztaltowanie warsztatu pracy
przysztego fizjoterapeuty, nauka
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna prakiyka rozwigzywania problemow . F.U12.
zawodowa terapeutycznych oraz poczucia
odpowiedzialnosci za wykonywana
prace.
Umiejetnos¢ kreatywnego planowania
kompleksowego leczenia
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna prakiyka reh,ablht_acyjnego ze wzgledu na cele F.U3,F.U12.
zawodowa posrednie i bezposrednie w danym
schorzeniu na poszczegdlnych
oddziatach (SOAP).
Umiejetnos¢ zastosowania podczas
raktvka terapii elementéw metod
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna praity terapeutycznych (np. PNF, F.U2.,F.U12.
zawodowa :
Ortopedyczna Terapia Manualna wg
Kaltenborna, metoda McKenzie).
raktvka Umiejetnos¢ ksztattowania
Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna Sawoc}ilowa wlasciwych relacji z pacjentem i F.U18.

rodzina.
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Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ rozmowy i wspélpracy z
personelem medycznym zapewniajac
ciagtosé opieki medycznej nad
pacjentem.

F.U18.,KS7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Ksztaltowanie umiejetnosci pracy w
zespole terapeutycznym, okreslanie
kierunkow dziatania i planowania
poszczegolnych zabiegow
fizjoterapeutycznych

F.WI1.,F.W2.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Znajomos¢ zasad BHP i metodyki
wykonania poszczegolnych zabiegow
fizykoterapeutycznych i masazu
leczniczego, zachowanie
bezpieczenstwa pacjenta,
wspoltpracownikéw i wlasnego
podczas wykonywania zabiegow
(szkolenie BHP, RODO i PPOZ na
danym stanowisku pracy)

F.w2,F.U10.,KS6.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Zapoznanie z instrukcja obstugi
sprzetu oraz aparatura do
fizykoterapii , ktory student bedzie
obstugiwat podczas praktyki

F.U7.KS6.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Nauka praktycznej obstugi aparatury
pod nadzorem opiekuna

F.W2,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Znajomos¢ wskazan i przeciwwskazan
do wykonywania poszczegdlnych
zabiegow fizykoterapii z
wykorzystaniem aparatury oraz do
wykonania masazu leczniczego

F.W1.,F.W2.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ przeprowadzenia
wywiadu dotyczacego wskazan i
przeciwwskazan do zabiegu
fizykoterapeutycznego (np.
zaburzenia czucia skdrnego,
rozrusznik serca, endoprotezy) oraz
masazu leczniczego

F.W1.,F.W2.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ odczytywania zalecen co
do wykonania zabiegu
fizykoterapeutycznego i masazu
leczniczego

F.W1.,F.W2.
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Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ przygotowania pacjenta
do zabiegu fizykoterapeutycznego i
masazu leczniczego

F.w2.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ metodycznego
przeprowadzenia zabiegu
fizykoterapeutycznego w zakresie
elektrolecznictwa galwanizacja,
jonoforeza, prady diadynamiczne,
prady interferencyjne, prady Tens,
prady Kotza,

F.WI1.F.W2,,F.U2.,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu [

praktyka
zawodowa

Umiejetno$¢ metodycznego
przeprowadzenia zabiegu
fizykoterapeutycznego w zakresie
cieplolecznictwa, parafinoterapii,
krioterapii

F.W1,F.W2,F.U2,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ metodycznego
przeprowadzenia zabiegu
fizykoterapeutycznego w zakresie
elektrodiagnostyki i elektrostymulacji

F.W1,F.W2,F.U2,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ metodycznego
przeprowadzenia zabiegu
fizykoterapeutycznego w zakresie
fototerapii $wiatlo widzialne, swiatto
spolaryzowane, promieniowanie
podczerwone, promieniowanie
laserowe

F.W1,F.W2,F.U2,FU7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ metodycznego
przeprowadzenia zabiegu
fizykoterapeutycznego w zakresie
zabiegdw z wykorzystaniem pola
elektromagnetycznego matej i wielkiej
czestotliwosci

F.W1,F.W2,F.U2,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ metodycznego
przeprowadzenia zabiegu
fizykoterapeutycznego w zakresie
terapii ultradzwiekami

F.W1,F.W2,F.U2,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu I

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ metodycznego
przeprowadzenia masazu leczniczego
w wybranych jednostkach
chorobowych

F.W1.,F.W2,F.U2.
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Zdobywanie wiedzy na temat
Praktyka z fizykoterapii i masazu I prakiyka | poszczegolnych jednostek F.W2.F.U4.,F.U11,KS6
zawodowa chorobowych pacjentéw z R v ’
wykorzystaniem dostepnych Zrodet
Zdobywanie wiedzy na temat
Praktyka z fizykoterapii i masazu I prakiyka | aparatury i metodyki wykonywania | g yy £ 7 R U13,KS6
zawodowa poszczegodlnych zabiegdw R A
fizykoterapeutycznych
raktvka Umiejetnos¢ nawigzania kontaktu i
Praktyka z fizykoterapii i masazu [ anogowa prawidtowych relacji z pacjentem i F.U18.KS1.
rodzina
raktvka Zapoznanie sie studenta z trybem
Praktyka z fizykoterapii i masazu I ano?i]owa rejestracji pacjenta i sposobem F.U9.
prowadzenia dokumentacji medycznej
Przestrzeganie zasad BHP w
pracowni fizykoterapeutycznej
Praktyka z fizykoterapii i masazu II praktyka (szkolenie BHF, RODO i PPOZ na F.W2.,KS6
zawodowa stanowisku pracy). Zapoznanie R ’
praktykantoéw z organizacja pracy w
placowce.
Zapoznanie z instrukcja obstugi
) o . praktyka sprzetu oraz aparaturg do
Praktyka z fizykoterapii i masazu II zawodowa fizykoterapii , ktory student bedzie KS6.
obstugiwat podczas praktyki
poglabienie umiejetnosci
przeprowadzenia wywiadu
Praktyka z fizykoterapii i masazu II prakiyka dotyc;acego WS,k azanl F.W1. F.W2.
zawodowa przeciwwskazan do zabiegu
fizykoterapeutycznego oraz masazu
leczniczego
Umiejetnos¢ odczytywania zalecen co
Praktyka z fizykoterapii i masazu II prakiyka dp wykonania zabiegu . F.W1. F.W2
zawodowa fizykoterapeutycznego i masazu

leczniczego
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Praktyka z fizykoterapii i masazu II

praktyka
zawodowa

Poglebienie umiejetnosci
metodycznego przeprowadzenia
zabiegu fizykoterapeutycznego w
zakresie elektrolecznictwa
galwanizacja, jonoforeza, prady
diadynamiczne, prady
interferencyjne, prady Tens, prady
Kotza,

F.W1,F.W2,F.U2,,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu II

praktyka
zawodowa

Poglebienie umiejetnosci
metodycznego przeprowadzenia
zabiegu fizykoterapeutycznego w
zakresie cieplolecznictwa,
parafinoterapii, krioterapii

F.W1.,F.W2,F.U2,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu II

praktyka
zawodowa

Poglebienie umiejetnosci
metodycznego przeprowadzenia
zabiegu fizykoterapeutycznego w
zakresie elektrodiagnostyki i
elektrostymulacji

F.W1,F.W2,F.U2,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu II

praktyka
zawodowa

Poglebienie umiejetnosci
metodycznego przeprowadzenia
zabiegu fizykoterapeutycznego w
zakresie fototerapii $wiatto widzialne,
Swiatlo spolaryzowane,
promieniowanie podczerwone,
promieniowanie laserowe

F.W1,F.W2,F.U2,,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu II

praktyka
zawodowa

Poglebienie umiejetnosci
metodycznego przeprowadzenia
zabiegu fizykoterapeutycznego w
zakresie zabiegdw z wykorzystaniem
pola elektromagnetycznego malej i
wielkiej czestotliwosci

F.W1,F.W2,F.U2,F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu II

praktyka
zawodowa

Poglebienie umiejetnosci
metodycznego przeprowadzenia
zabiegu fizykoterapeutycznego w
zakresie terapii ultradZwiekami

F.W1.,F.W2,F.U2., F.U7.

Praktyka z fizykoterapii i masazu II

praktyka
zawodowa

Poglebienie umiejetnosci
metodycznego przeprowadzenia
masazu leczniczego w wybranych
jednostkach chorobowych

F.W1.,F.W2,F.U2.
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Pogtebienie wiedzy na temat
Praktyka z fizykoterapii i masazu II praktyka poszczeg6lnych Je_dn0§ tek F.W2,KS6.
zawodowa chorobowych pacjentow z
wykorzystaniem dostepnych Zrodet
Poglebienie wiedzy na temat
Praktyka z fizykoterapii i masazu II praktyka aparatury, ! metodyk_l wykonywama F.W2,F.U7.,KS6.
zawodowa poszczegodlnych zabiegow
fizykoterapeutycznych
raktvka Umiejetnos¢ prowadzenia
Praktyka z fizykoterapii i masazu II prakly dokumentacji medycznej oraz F.U9.
zawodowa . s .
rejestracji pacjenta.
Nawiazywanie kontaktu i relacji z
Praktyka z fizykoterapii i masazu II prakiyka pacjentem 1 wsp o}pracowmkar_m F.U18.,KS1.
zawodowa opartej na wzajemnym zaufaniu
iszacunku
Czynniki mechaniczne (infradzwieki,
protetyka stuchu w fizjoterapii* wyktad dzwieki, ultradzwieki) i ich wplyw na [ G.W1.,G.U5.,KS2.,KS6.
organizm cztowieka
protetyka stuchu w fizjoterapii* wyklad Hatas i wibracje w srodowisku G.W1.,G.U5.,KS2.,KS6.
cztowieka.
protetyka stuchu w fizjoterapii* wyktad Wady stuchu, korekcja wad stuchu G.W1.,G.U5.,KS2.,KS6.
protetyka stuchu w fizjoterapii* wyktad Tinnitus, hlpergcusm przyczyny, G.W1.,G.U5.,KS2.,KS6.
sposoby leczenia
protetyka stuchu w fizjoterapii* ¢wiczenia Opieka audioprotetyczna G.W1.,G.U5.,KS2.,KS6.
protetyka stuchu w fizjoterapii* ¢wiczenia Zastosowanie rehabilitaji u osob G.W1.,G.U5.,KS2.,KS6.
zaaparatowanych.
protetyka stuchu w fizjoterapii* ¢wiczenia Metody dobpru apar@tow stuchowych. G.W1.,G.U5.,KS2.,KS6.
Dopasowanie aparatéw stuchowych
Sposoby badania narzadu stuchu u
protetyka stuchu w fizjoterapii* ¢wiczenia dzieci i dorostych, interpretacja G.W1.,G.U5.,KS2.,KS6.
wynikéw badan.
Psychologia wyktad Psychologia jako nauka. Procesy B.W1.,B.W2.,B.W5.
poznawcze.
Psychologia wyktad Emocje, motywacja. B.W1..B.W2,,B.W3.,B.W4.
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Psychologia

wyktad

Stres i sytuacje trudne, formy
dezorganizacji zachowania,
mechanizmy obronne.

B.W1.,B.W2.,B.W3.,B.W4.

Psychologia

wyklad

Cechy osobowosci sprzyjajace
zachowaniu zdrowia.

B.W1,B.W2,B.W3.,B.W4.

Psychologia

wyktad

Patologie zawodowe - stres, mobbing,
pracoholizm, btedy jatrogenne,
wypalenie zawodowe.

B.W1,B.W2,B.W3.,B.W4.

Psychologia

¢wiczenia

Osoby z uszkodzeniami proceséw
poznawczych

B.U2.,B.U11.,B.U12,,KS1.

Psychologia

¢wiczenia

Psychologiczne aspekty choroby.

B.U2.,B.U11.,KS1.

Psychologia

¢wiczenia

Cechy osobowosci sprzyjajace
zachowaniu zdrowia.

B.U2.,B.U11,KS1.

Psychologia

¢wiczenia

Komunikowanie sie w zawodowych
sytuacjach trudnych emocjonalnie.

B.U10.,B.U11.,B.U12.,KS1.

Psychologia

¢wiczenia

Radzenia sobie ze stresem.

B.U2.,B.U11,KS1.

Psychologia

¢wiczenia

Psychologiczne zasoby osobiste -
autoanaliza.

B.U2.,B.U12,KS1.

rehabilitacja aktywna*

wyktad

Idea Aktywnej Rehabilitacji oraz jej
rola w procesie adaptacji spotecznej
0s6b niepemosprawnych. Programy,
cel, zakres i formy dzialania
organizacji na rzecz 0sob
niepelmosprawnych. Specyfika
schorzen i niepetnosprawnosci
wymagajacych wozka
aktywnego.Profilaktyka,
rozwiazywanie probleméw wczesnych
i p6Znych powiktan przy URK oraz
POR zaburzenia uktadu moczowego,
wyprozniania, seksualno-
prokreacyjne, a takze problematyka
odlezyn, termoregulacji oraz
spastycznosci

G.w4,,
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rehabilitacja aktywna*

¢wiczenia

Trening samoobstugi, nauka balansu,
doskonalenie podstawowych
umiejetnosci - samoasekuracja przy
upadku w tyl, napedzanie wozka-jazda
przodem i tytem, skrety i zwroty,
slalom.

G.W4,,G.W8.,G.W10.

rehabilitacja aktywna*

¢wiczenia

Pokonywanie niskich i wysokich
przeszkdd architektonicznych
(podjazd i zjazd z pochytosci, wjazd i
zjazd ze schodow. Przykladowy
trening Aktywnej Rehabilitacji
np.ogdlnorozwojowy, z pitkami.
Technika jazdy w terenie

G.W4.,G.W8.,G.W10.

rehabilitacja aktywna*

¢wiczenia

Idea Aktywnej Rehabilitacji oraz jej
rola w procesie adaptacji spotecznej
0s6b niepemosprawnych. Programy,
cel, zakres i formy dziatania
organizacji na rzecz 0sob
niepelosprawnych. Specyfika
schorzen i niepetnosprawnosci
wymagajacych wozka aktywnego.

G.U1,G.U3.,G.U6.,G.U8.,G.U10.

rehabilitacja aktywna*

¢wiczenia

Profilaktyka, rozwiazywanie
probleméw wczesnych i pdznych
powiktan przy URK oraz POR
zaburzenia uktadu moczowego,
wyprézniania, seksualno-
prokreacyjne, a takze problematyka
odlezyn, termoregulacji oraz
spastycznosci.

G.W4,,G.U8.

rehabilitacja aktywna*

¢wiczenia

Program szkolenia dla asystenta
osoby niepelnosprawnej. Techniki
przenoszenia i asekuracji osoby
niepelnosprawnej. Trening
samoobstugi w czynnosciach zycia
codziennego 0séb
niepetnosprawnych.(samoobstuga,
zmiany pozycji, przesiadanie sie z
wozka na krzesto, na t6zko, do wanny,
do samochodu, na podtoze)

G.U1,,G.U3.,G.U6.,G.US.
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rehabilitacja aktywna*

¢wiczenia

Koncepcja wozka aktywnego.
Specyfikacja parametrow
technicznych wdzka aktywnego.
Wtasciwy dobdr i konfiguracja wozka.
Zasady asekuracji i bezpieczenstwa
podczas treningu techniki jazdy oraz
innych form aktywnosci fizycznej na
wdzku inwalidzkim. Zasady
poruszania sie na wozku aktywnym.
Nauka podstawowych umiejetnosci -
samoasekuracja przy upadku w tyl,
napedzanie wozka-jazda przodem i
tylem, skrety i zwroty.

G.U1,G.U3.,G.U6.,G.U8.,G.U10.,KS1.

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego)

seminarium

Zasady pisania pracy. Zasady
dokumentowania wynikow
eksperymentow.

E.W1,E.Ul1.E.U2,E.U3.,E.U4,E.U5,,KS8.

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego)

seminarium

Odwotywanie sie do literatury i
innych Zrédetl. Poznanie metod
stosowania pi$miennictwa naukowego
i réznych technik cytowania wlacznie
z piSmiennictwem internetowym.

E.W1,E.Ul1.E.U2,E.U3.,E.U4,E.U5,,KS8.

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego)

seminarium

Sposoby prezentacji wynikéw swojej
pracy i uczestnictwa w publicznej
dyskusji , przygotowania do egzaminu
dyplomowego .

E.W1,E.Ul1.E.U2,,E.U3.,E.U4,E. U5, ,KS8.

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego)

seminarium

Okreslenie problematyki badawczej i
tematu pracy. Zasady formutowania
celow pracy.

E.W1,E.Ul1.E.U2,,E.U3.,E.U4,E. U5, ,KS8.

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego)

seminarium

Techniki poszukiwania literatury
przedmiotu.

E.W1,E.Ul1.E.U2,E.U3.,E.U4,E.U5,,KS8.

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego)

seminarium

Technika pisania pracy, konstrukcja
pracy.

E.W1,E.U1.E.U2,E.U3.,E.U4,E. U5, ,KS8.

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego)

seminarium

Doktadne opracowywanie wczesniej
wytyczonych celéw pracy w oparciu o
zebrany material badawczy.

EW1,EU1,E.U2,,E.U3,E.U4,E.U5. KS8.

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego)

seminarium

Usystematyzowane wynikéw badan i
ocena wnioskow plynacych z pracy
pod katem wcze$niej zalozonych
celow pracy.

EW1,E.U1,E.U2,,E.U3,E.U4,E.U5. KS8.
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Poznanie dodatkowych form
Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy seminarium przedstawienia wiarygodnosci EW1. E.UL EU2. EU3.E.U4. E.US5 KS8
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) wynikéw badan i metod v s R R ey ’
statystycznych.
Sposoby wykorzystania zasobow
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy L bibliotecznych, medyczne bazy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) seminarium danych (PubMed, Medline, Web of E.wl.E.Ul.EU2.E.U3.E.U4.E.US. KS8.
science).
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy Wybor obszaru zainteresowat
. . . seminarium | badawczych na podstawie analizy E.W1,E.U1.E.U2.,E.U3.,E.U4,E. U5, KS8.
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) R
pismiennictwa.
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy seminarium Etyczne podstawy prowadzenia badan E.W1. E.UL EU2. EU3.E.U4. E.U5. KS8
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) naukowych. Komisja bioetyczna. vy s R T ey ’
Kryteria poprawnosci doboru
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy seminarium literatury i jej wykorzystanie w pracy EW1.E. Ul E.U2. E.U3.E.U4. E.U5. KS8
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) z uwzglednieniem zakresu, vy s R m T ey ’
aktualnosci i umiejetnosci prezentacji.
Seminarium magisterskie II (przygotowanie prac Metodologiczne warunki poprawnosci
1 mag -~ (Przygotow pracy seminarium | tytulu pracy i jej zawartosci E.W1,E.Ul1.E.U2.,E.U3.,E.U4,E.U5,,KS8.
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) :
merytoryczne;j.
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy seminarium Specjalistyczny jezyk pracy, zasady EW1.EUL E.U2 E.U3. E.U4 E.U5. KS8
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) cytowania piSmiennictwa T s e ey ’
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy seminarium Metody i techniki badan naukowych EW1 E.UL EU2 EU3.E.U4. E.U5 KS8
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) stosowanych w fizjoterapii. T e R R ey ’
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy Sposoby gromadzenia i
dyplomowe i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) seminarium | porzadkowania danych E.W1,E.Ul1.E.U2.E.U3.,E.U4,E.U5,KS8.
yp J1przyg g yp g doswiadczalnych
Zasady konstrukcji opracowania
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy naukowego -pis, analiza,
dyplomowe i przygotowanie do egzaminu dyplomowego) seminarium | wnioskowanie z uwzglednieniem E.W1.,E.U1.,E.U2.,E.U3.E.U4,,E.U5.,KS8.
yp J 1 Przyg g yp g podstawowych metod statystyki
biomedyczne;j.
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy seminarium Sposoby prezentacji uzyskanych EW1.E.UL E.U2 E.U3. E.U4. E.U5. KS8

dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego)

wynikéw badan-tabele, wykresy.

ck2021 122 / 289



PRZEDMIOT

FORMA
ZAJEC

TRESC PROGRAMOWA

PEU

Socjologia

wyktad

Pojecia mikro- i makrosocjologii.
Grupy spoteczne. Rodzina. Wiez
spoleczna. Wartosci i normy
spoteczne. Jednostka i spoteczenstwo,
oddziatywanie spoteczne, integracja
ze Srodowiskiem.

B.W1.,B.W2,KS2.

Socjologia

wyklad

Zycie spoleczne i jego determinanty.
Zdrowie- choroba- spoteczenstwo
przedmiot i funkcje socjologii
rehabilitacji. Spoteczne i przyrodnicze
uwarunkowania zdrowia i choroby.
Srodowisko jako czynnik
terapeutyczny i patogenny.
Socjomedyczne wskazniki stanu
zdrowia.

B.W1,B.W2,,KS2.

Socjologia

wyktad

Socjotechnika w medycynie i
rehabilitacji. Choroba i
niepetnosprawnos$¢ jako problem
spoteczny. Gléwne aspekty opieki nad
osobami niepelnosprawnymi.
Charakterystyka srodowiska zycia
0s6b niepetmosprawnych. Problemy
integracji spoleczenstwa z osobami
niepetlnosprawnymi.

B.W1,B.W2,,KS2.

Socjologia

wyktad

Polityka spoteczna w dziedzinie
ochrony zdrowia. Systemy
zabezpieczen spotecznych.
Socjologiczne koncepcje
niepelnosprawnosci i procesu
rehabilitacji (rola spoteczna chorego).
Problemy socjalizacji wielostronne
uwarunkowania i ztozony charakter
oddziatywan na linii jednostka-
srodowisko.

B.W1,B.W2,,KS2.

Socjologia

wyktad

Znaczenie instytucji kultury fizycznej
w procesie socjalizacji. Srodowiskowe
determinanty socjalizacji- rodzina,
grupa rowiesnicza, klasa szkolna,
zespol sportowy. Znaczenie
nieformalnych grup réwiesniczych.
Rola srodkéw masowego przekazu w
procesie socjalizacji mtodziezy.

B.W1,B.W2,,KS2.
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teoria treningu*

wyktad

System wspotczesnego szklenia
sportowego ze szczegdlnym
uwzglednieniem relacji pomiedzy
sztabem szkoleniowym a zawodnikiem
ze szczegolnym uwzglednieniem roli
fizjoterapeuty.

G.W1.,G.U6.

teoria treningu*

wyktad

Kultura fizyczna - obszary i znaczenie
we wspodlczesnym swiecie

G.W1.

teoria treningu*

wyktad

Etapizacja szkolenia sportowego i
jego znaczenie w budowaniu
mistrzostwa.

G.W1,,G.U6.

teoria treningu*

wyktad

Miedzy teoria a praktyka sportu -
stan i perspektywy.

G.U8.,G.U10.,KS3.

teoria treningu*

¢wiczenia

Trening sportowy - jak wykorzystac
zatozenia szkoleniowe w praktyce
wykorzystujac strukture szkolenia
sportowego

G.U8.,G.U10.,KS3.

teoria treningu*

¢wiczenia

Rzeczowa struktura treningu
sportowego - budowanie formy
sportowej w zakresie wytrzymatosci i
sity.

G.U8.,G.U10.,KS3.

teoria treningu*

¢wiczenia

Rzeczowa struktura treningu
sportowego - budowanie formy
sportowej w zakresie koordynacja,
szybkos¢ i technika

G.U8.,G.U10.,KS3.

teoria treningu*

¢wiczenia

System kontroli o oceny jako twdércza
analiza efektéw w odniesieniu do
stanu i przyjetych celéw szkolenia.

G.U8.,G.U10.,KS3.

teoria treningu*

¢wiczenia

Czasowa struktura treningu
sportowego - organizacja zadan w
czasie.

G.U8.,G.U10.,KS3.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I*

praktyka
zawodowa

Przestrzeganie zasad BHP w
pracowni fizjoterapeutycznej
(szkolenie BHP, RODO i PPOZ na
stanowisku pracy). Zapoznanie
praktykantéw z organizacja pracy w
placowce.

F.U12,,KS9.
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Przestrzeganie zasad BHP w
pracowni fizjoterapeutyczne;j
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka (szkolenie BHP, RODO i PPOZ na
. . . ; F.U12.,KS9.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* zawodowa stanowisku pracy). Zapoznanie
praktykantoéw z organizacja pracy w
placowce.
. ) . Przestrzeganie zasad BHP na
‘Ii“\i;l'l:)atg}l?aniap ;;il;}ti;éli;f;?zfxg}ganzvgbleralna, S;Ssilgc}l/g\i:/a stanowisku pracy (szkolenie BHP, F.U12.,KS9.
J P oWy RODO i PPOZ na stanowisku pracy).
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetnos¢ prowadzenia F.U12
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* zawodowa dokumentacji medyczne;j. ’ ’
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetnos¢ prowadzenia
.. . . . F.U12.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* zawodowa dokumentacji medyczne;j.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Znajomos$¢ czynnikow ryzyka i F.Wa
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa elementéw wczesnej interwencji T
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna raktyka Mozliwos¢ uczestnictwa w odprawach
axacyjna praxt P Wy ! praxiy zespolu terapeutycznego i F.U8.
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* zawodowa .
lekarskiego.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna raktyka Mozliwos¢ uczestnictwa w odprawach
axacyjna p P Wy ! praxiy zespotu terapeutycznego i F.U8.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* zawodowa .
lekarskiego.
Umiejetnos¢ oceny rozwoju
. ) } . psychoruchowego dziecka np. z
Wa}{acyjng praktyka profllowana wybieralna, prakiyka wykorzystaniem odpowiednich skal F.W3. F.W15.
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa
(np. Gross Motor
FunctionMeasurement GMFM) .
. . . Doskonalenie umiejetnosci
Wa}{acyjng prakwka profllowana-yvybleralna, prakiyka nawiazywania prawidlowego kontaktu | F.U8.,KS9.
Fizjoterapia Kkliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* zawodowa : L .
z pacjentem i jego rodzina.
Doskonalenie umiejetnosci
. . I nawiazywania wlasciwego kontaktu, z
Wa}{acyjng praktyka profilowana-wybieralna, praktyka uwzglednieniem aspektéw F.U8. KS9.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* zawodowa . . s
psychologicznych z pacjentem i jego
rodzina.
Umiejetnos¢ przeprowadzenia
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka diagnostyki rozwojowej opartej na F.W3
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa ocenie odruchéw i reakcji T

odruchowych.
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Umiejetnos¢ wykonania badania
. . . odmiotowego i przedmiotowego
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka podmiot o
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* zawodowa paCJentowlz'e schOI"zemarm uktadu F.W3.F.W4. KS9.
ruchu w réznym wieku z
uwzglednieniem badan obrazowych.
Umiejetnos¢ wykonania badania
. . . dmiotowego i przedmiotowego
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, raktyka pocmiotow - .
Fizjote}l?a piapw chS:)roltI))ach wewnet‘gzynych e Sawogowa pacjentoéw internistycznych w réznym | F.W5.,F.W3.,F.W4,,F.U3.,KS9.
wieku z uwzglednieniem badan
czynnosciowych.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetnos$¢ prawidlowej pielegnacji F.U12
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa noworodka i niemowlaka. ’ ’
Znajomos¢ wskazan i przeciwwskazan
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka do usprawniania chorych ze FW5
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* zawodowa schorzeniami uktadu ruchu w réznym |~
wieku.
. ! . Znajomos$¢ wskazan i przeciwwskazan
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka g s
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* zawodowa .do rehablhtacp chorych F.WS.
internistycznych.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetnos¢ wykonania masazu
Y] 4 v J wy F.W2,F.U2,,F.U12
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa Shantala. R emm ’
Umiejetnos¢ kompleksowego
planowania i modyfikacji programu
. i . usprawniania pacjentow ze
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka P ‘.
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* zawodowa schorzeniami uldadu ruchu w roznym | F.W5.F.U3.,KS9.
wieku z wykorzystaniem
nowoczesnych metod
fizjoterapeutycznych.
Umiejetnos¢ kompleksowego
. . . lanowania i modyfikacji
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka p . S
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* zawodowa usprawniania ruchowego w ;aleznosm F.W5.F.U3.KS9.
od wieku, stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjentow.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka U:tl(l)?oetirégrslc 51}? ?Sgg?;ﬁ;;?gcmw FU2. F.U12
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa p grezny J o :

napiecia miesniowego.
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ wykonywania zabiegéw z
zakresu fizjoterapii u 0sob z
chorobami i dysfunkcjami
dotyczacymi réznych narzadéw i
ukladow- stosownie do ich stanu
klinicznego i funkcjonalnego.

F.U12.,KS9.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ wykonywania zabiegéw z
zakresu fizjoterapii u 0séb z
chorobami i dysfunkcjami
dotyczacymi réznych narzaddéw i
uktadéw- stosownie do ich stanu
klinicznego i funkcjonalnego z
wykorzystaniem nowoczesnych metod
terapeutycznych.

F.U12.,KS9.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ planowania i modyfikacji
optymalnego, kompleksowego
programu usprawniania leczniczego z
elementami metod specjalnych Vojty,
NDT- Bobath , Integracji
Sensorycznej, Metody Ruchu
Rozwijajacego wg Weroniki Sherbone,
Peto, hipoterapii, dogoterapii,
muzykoterapii itd.

F.U3.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I*

praktyka
zawodowa

Ksztaltowanie umiejetnosci
oddziatywania fizjoterapeutycznego w
procesie leczenia i rehabilitacji
chorych.

F.U3.,F.U12.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I*

praktyka
zawodowa

Ksztaltowanie umiejetnosci
oddziatywania fizjoterapeutycznego w
procesie leczenia i rehabilitacji
chorych

F.U3.,F.U12.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ wykonywania zabiegow z
zakresu fizjoterapii u 0sob z
chorobami i dysfunkcjami
dotyczacymi réznych narzadéw i
uktadow- stosownie do ich stanu
klinicznego i funkcjonalnego.

F.U3.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ doboru i zastosowania
odpowiednich przedmiotow
ortopedycznych na kazdym etapie
usprawniania oraz umiejetnos¢ nauki
obstugi tego sprzetu pacjentow.

F.w8.,F.U5.,KS9.
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ dostosowania
postepowania fizjoterapeutycznego w
zaleznos$ci od wprowadzonej
farmakoterapii w réznych jednostkach
chorobowych.

F.W8.,KS9.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ wykorzystania roéznych
form aktywnos$ci w nauczaniu ruchéw
oraz planowaniu i kontrolowaniu
procesu opanowywania umiejetnosci
ruchowych przez pacjentow.

F.U3.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I*

praktyka
zawodowa

Prezentowanie postawy promujacej
zdrowie i aktywnosc¢ fizyczna w
spoteczenstwie.

F.wi4.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ kreatywnego i
nowoczesnego rozwiazywania
probleméw terapeutycznych, a takze
brania za nie odpowiedzialnosci.

F.wW14.F.U12.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ zastosowania leczenia
utoZeniowego

F.U2.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I*

praktyka
zawodowa

Usprawnianie pacjentéw w urazach i
ztamaniach oraz po amputacjach
konczyn. Usprawnianie po
uszkodzeniach kregostupa uraz
biczowy, ztamania kompresyjne bez
objawdéw neurologicznych i z
objawami neurologicznymi,
poprzeczne przerwanie rdzenia
kregowego. Usprawnianie w
dolegliwosciach bolowych kregostupa.
Usprawnianie w schorzeniach
neurologicznych CUN udary, uraz i
guzy mézgu. Usprawnianie w
chorobie zwyrodnieniowej stawow
konczyn dolnych. Usprawnianie w
chorobach reumatycznych (RZS i
Z7SK). Usprawnianie w schorzeniach
neurologicznych uktadu nerwowego
porazenie nerwow rdzeniowych i
czaszkowych. U

F.U3,F.U12.
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Usprawnianie ruchowe chorych w
przypadku choréb obwodowych
naczyn krwionosnych, z
nadcisnieniem tetniczym, z wadami
. . . serca, z choroba wieficowa i po
Wa}{acyjng praktyka profilowana-wybieralna, praktyka przebytym zawale serca, z F.U3.F.U12.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* zawodowa , o S
uposledzona wydolnos$cia krazenia i
po zabiegach kardiochirurgicznych.
Usprawnianie pacjentow z chorobami
uktadu oddechowego z wysiekowym
zapaleniem optucnej, z
Umiejetnos¢ doboru i zastosowania
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka odpowiedniego $rodka FUS5
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa ortopedycznego w zaleznos$ci od T
schorzenia.
. . i . Umiejetnos¢ przygotowania i
Wa'kacyjn&} praktyka proflloyvana wybieralna, prakiyka wdrozenia programu profilaktycznego | F.W7.,F.U3.
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa PR .
¢wiczen usprawniajacych.
Umiejetnos¢ wykorzystania zabiegow
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka fizykoterapeutycznych w terapii dzieci
. . : X A X F.W2,F.U2.
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa hydroterapia, swiattolecznictwo,
krioterapia, elektrolecznictwo.
Umiejetnos¢ pracy w zespole
. ! [ terapeutycznym i wspoétpracy z
Wa}{acyjnq P raktyka proflloyvana wybieralna, prakiyka personelem medycznym celem F.W12,F.U14.
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa L P
zapewniania ciagtosci opieki nad
dzieckiem.
Umiejetnos¢ zastosowania urzadzen i
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka sprzetéw, ktorych celem jest
F.U5
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa usprawnianie pacjentow, pionizatory, T
bieznie do nauki chodzenia itp.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetnos$¢ prowadzenia F.U9
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa dokumentacji medycznej pacjentow. T
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Usprawnianie w wadach wrodzonych
narzadu ruchu krecz karku, stopa
konsko szpotawa, dysplazja biodra,
okotoporodowe uszkodzenie splotu
ramiennego. Usprawnianie w
zaburzeniach neurorozwojowych
modzgowe porazenie dzieciece,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka przepuklina oponowo- rdzeniowa, F.U3
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* zawodowa autyzm, zesp6t Downa, dystrofie T
miesniowe. Usprawnianie w
schorzeniach rozwojowych kosci i
stawow jatowe martwice kosci.
Usprawnianie w schorzeniach kosci i
stawow wieku rozwojowego wady
postawy, skoliozy wrodzone,
idiopatyczne i wtérne.
Przestrzeganie zasad BHP w
pracowni fizjoterapeutyczne;j
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka (szkolenie BHP, RODO i PPOZ na F.U12.KS9
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu IT* zawodowa stanowisku pracy). Zapoznanie ’ v
praktykantéw z organizacja pracy w
placowce.
Przestrzeganie zasad BHP w
pracowni fizjoterapeutycznej
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka (szkolenie BHP, RODO i PPOZ na FU12. KS9
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* zawodowa stanowisku pracy). Zapoznanie ’ N )
praktykantoéw z organizacja pracy w
placéwece.
. . . Przestrzeganie zasad BHP na
gz};atzzjaﬁap;?atiii%Ezgig}f)xly;%f ieralna, Iz);svlgggx?va stanowisku pracy (szkolenie BHP, F.W13,,F.U12.,KS9.
RODO i PPOZ na stanowisku pracy).
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetnos¢ prowadzenia F.W13. F.U12. KS9
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II* zawodowa dokumentacji medyczne;j. ’ v v )
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetnos¢ prowadzenia FW13. F.U12. KS9
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* zawodowa dokumentacji medyczne;j. ’ v v )
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Znajomos¢ czynnikow ryzyka i F.Wa
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* zawodowa elementow wczesnej interwencji T
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Uczestnicczenie w odprawach zespotu FUS
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II* zawodowa terapeutycznego i lekarskiego. T
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Uczestniczenie w odprawach zespotu FUS8
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych IT* zawodowa terapeutycznego i lekarskiego. T
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Umiejetnos¢ oceny rozwoju
. . N psychoruchowego dziecka np. z
Wa_kacyjna} prakt_yka proflloyvana wybieralna, praktyka wykorzystaniem odpowiednich skal F.W3.,F.W15.
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* zawodowa
(np. Gross Motor
FunctionMeasurement GMFM) .
. ! . Doskonalenie umiejetnosci
\lé\{a}{acyjng pra'kt'yka profllowana-wybwralna, prakiyka nawigzywania prawidlowego kontaktu | F.U8.,KS9.
izjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II* zawodowa : L .
z pacjentem i jego rodzina.
Doskonalenie umiejetnosci
. ! N nawiazywania wlasciwego kontaktu, z
Wa'kacyjna} praktyka profilowana-wybieralna, praktyka uwzglednieniem aspekiow F.U8. KSO.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych IT* zawodowa . . s
psychologicznych z pacjentem i jego
rodzina.
Umiejetnos¢ przeprowadzenia
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka diagnostyki rozwojowej opartej na FW3
Fizjoterapia w wieku rozwojowym IT* zawodowa ocenie odruchéw i reakcji T
odruchowych.
Doskonalenie umiejetnosciwykonania
badania podmiotowego i
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka przedmiotowego pacjentow ze F.W3. F.W4 F.W7. KS9
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II* zawodowa schorzeniami uktadu ruchu w réznym [~ "=~ 7 70 )
wieku z uwzglednieniem badan
obrazowych.
Doskonalenie umiejetnosci wykonania
badania podmiotowego i
Wa_kacyjng praktyka profilowana-wybieralna, praktyka _przedl_motowego paq{gntow _ F.W3.F.W4. F.W5.F.U3. KSO.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* zawodowa internistycznych w réznym wieku z
uwzglednieniem badan
czynnosciowych.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetnos¢ prawidlowej pielegnacji F.U12
Fizjoterapia w wieku rozwojowym IIT* zawodowa noworodka i niemowlaka. ’ '
Znajomos¢ wskazan i przeciwwskazan
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka do usprawniania chorych ze FW5
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II* zawodowa schorzeniami uktadu ruchu w réznym |~
wieku.
. ) I Znajomos$¢ wskazan i przeciwwskazan
Wa_kacyjng praktyka profilowana wyb1erahia, praktyka do rehabilitacji chorych F.W5. F.W7.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II zawodowa . .
internistycznych.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetnos¢ wykonania masazu
.. . h . F.W2,F.U2,F.U12.
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* zawodowa Shantala.
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II*

praktyka
zawodowa

Doskonalenie umiejetnosci
kompleksowego planowania i
modyfikacji programu usprawniania
pacjentéw ze schorzeniami ukladu
ruchu w réznym wieku z
wykorzystaniem nowoczesnych metod
fizjoterapeutycznych.

F.W5,,F.U3.,KS9.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II*

praktyka
zawodowa

Doskonalenie umiejetnosci
umiejetnos¢ kompleksowego
planowania i modyfikacji
usprawniania ruchowego w zaleznosci
od wieku, stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjentow.

F.W5.,F.U3.,KS9.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ hamowania odruchéw
patologicznych i normalizacja
napiecia miesniowego.

F.U2,F.U12.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ wykonywania zabiegow z
zakresu fizjoterapii u 0séb z
chorobami i dysfunkcjami
dotyczacymi réznych narzadéw i
ukladéw- stosownie do ich stanu
klinicznego i funkcjonalnego.

F.U12,,KS9.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II*

praktyka
zawodowa

Doskonalenie umiejetnosci
wykonywania zabiegéw z zakresu
fizjoterapii u oséb z chorobami i
dysfunkcjami dotyczacymi réznych
narzadow i uktadow- stosownie do ich
stanu klinicznego i funkcjonalnego z
wykorzystaniem nowoczesnych metod
terapeutycznych.

F.U12.,KS9.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym IT*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ planowania i modyfikacji
optymalnego, kompleksowego
programu usprawniania leczniczego z
elementami metod specjalnych Vojty,
NDT- Bobath , Integracji
Sensorycznej, Metody Ruchu
Rozwijajacego wg Weroniki Sherbone,
Peto, hipoterapii, dogoterapii,
muzykoterapii itd.

F.U3.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II*

praktyka
zawodowa

Ksztaltowanie umiejetnosci
oddziatywania fizjoterapeutycznego w
procesie leczenia i rehabilitacji
chorych.

F.U3,F.U12.
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Doskonalenie umiejetnosci
. ! ) ksztaltowania umiejetnosci
Wa.kaCYJ“‘? prakiyka profilowana-wybieralna, praktyka oddzialywania fizjoterapeutycznego w | F.U3.,F.U12.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych IT* zawodowa . Lo e
procesie leczenia i rehabilitacji
chorych
Umiejetnos¢ wykonywania zabiegow z
zakresu fizjoterapii u 0séb z
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka chorobami i dysfunkcjami
. . : ; 0 P F.U3.
Fizjoterapia w wieku rozwojowym IT* zawodowa dotyczacymi réznych narzadow i
uktadow- stosownie do ich stanu
klinicznego i funkcjonalnego.
Doskonalenie umiejetnosci doboru i
zastosowania odpowiednich
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka przedmiotow ortopedycznych na F.W8.F.U5. KS9
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II* zawodowa kazdym etapie usprawniania oraz T Eem
umiejetnos¢ nauki obstugi tego
sprzetu pacjentow.
Doskonalenie umiejetnosci
. . i . dostosowania postepowania
Wa_kacyjna} prakiyka profilowana wyb1erah}ka, prakiyka fizjoterapeutycznego w zaleznosci od | F.W8.,KS9.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II zawodowa . .
wprowadzonej farmakoterapii w
roznych jednostkach chorobowych.
Umiejetnos¢ wykorzystania réznych
. ) ) form aktywnosci w nauczaniu ruchéw
Wa}{acyjnq P raktyka profllowana-wybleralna, prakiyka oraz planowaniu i kontrolowaniu F.U3.
Fizjoterapia w wieku rozwojowym IIT* zawodowa . - -
procesu opanowywania umiejetnosci
ruchowych przez pacjentow.
. . } . Prezentowanie postawy promujacej
Wa}{acyjnq P ra.kt.yka profilowana yvybleralna, prakiyka zdrowie i aktywnos¢ fizyczna w F.W14.
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II* zawodowa L
spoteczenstwie.
Doskonalenie umiejetnosci
. ' -y kreatywnego i nowoczesnego
Wakacyjng praktyka profilowana-wybieralna, praktyka rozwigzywania probleméw F.W14.F.U12.
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* zawodowa . .
terapeutycznych, a takze brania za
nie odpowiedzialnosci.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, praktyka Umiejetno$¢ zastosowania leczenia F U2
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* zawodowa ulozeniowego T
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II*

praktyka
zawodowa

Doskonalenie umiejetnosci
usprawniania pacjentéw w urazach i
ztamaniach oraz po amputacjach
konczyn. Usprawnianie po
uszkodzeniach kregostupa uraz
biczowy, ztamania kompresyjne bez
objawéw neurologicznych i z
objawami neurologicznymi,
poprzeczne przerwanie rdzenia
kregowego. Usprawnianie w
dolegliwosciach bolowych kregostupa.
Usprawnianie w schorzeniach
neurologicznych CUN udary, uraz i
guzy mézgu. Usprawnianie w
chorobie zwyrodnieniowej stawow
konczyn dolnych. Usprawnianie w
chorobach reumatycznych (RZS i
Z7SK). Usprawnianie w schorzeniach
neurologicznych uktadu nerwowego
porazenie nerwow rd

F.U3.,F.U12.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym IT*

praktyka
zawodowa

Doskonalenie umiejetnosci
usprawniania ruchowe chorych w
przypadku choréb obwodowych
naczyn krwionosnych, z
nadcisnieniem tetniczym, z wadami
serca, z choroba wiencowa i po
przebytym zawale serca, z
uposledzona wydolnos$cia krazenia i
po zabiegach kardiochirurgicznych.
Usprawnianie pacjentéw z chorobami
uktadu oddechowego z wysiekowym
zapaleniem oplucnej, z

F.U3. F.U12.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ doboru i zastosowania
odpowiedniego srodka
ortopedycznego w zaleznos$ci od
schorzenia.

F.U5.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ przygotowania i
wdrozenia programu profilaktycznego
¢wiczen usprawniajacych.

F.w7.,F.U3.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ wykorzystania zabiegow
fizykoterapeutycznych w terapii dzieci
hydroterapia, swiattolecznictwo,
krioterapia, elektrolecznictwo.

F.W2,F.U2.
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,

Fizjoterapia w wieku rozwojowym II*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ pracy w zespole
terapeutycznym i wspotpracy z
personelem medycznym celem
zapewniania ciaglosci opieki nad
dzieckiem.

F.W12.F.U14.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,

Fizjoterapia w wieku rozwojowym IT*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ zastosowania urzadzen i
sprzetoéw, ktorych celem jest
usprawnianie pacjentéw, pionizatory,
bieznie do nauki chodzenia itp.

F.U5.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,

Fizjoterapia w wieku rozwojowym IT*

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ prowadzenia
dokumentacji medycznej pacjentow.

F.U9.

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,

Fizjoterapia w wieku rozwojowym IT*

praktyka
zawodowa

Usprawnianie w wadach wrodzonych
narzadu ruchu krecz karku, stopa
konsko szpotawa, dysplazja biodra,
okotoporodowe uszkodzenie splotu
ramiennego. Usprawnianie w
zaburzeniach neurorozwojowych
mozgowe porazenie dzieciece,
przepuklina oponowo- rdzeniowa,
autyzm, zesp6t Downa, dystrofie
miesniowe. Usprawnianie w
schorzeniach rozwojowych kosci i
stawow jatowe martwice kosci.
Usprawnianie w schorzeniach kosci i
stawow wieku rozwojowego wady
postawy, skoliozy wrodzone,
idiopatyczne i wtdrne.

F.U3.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Zadania poszczegdlnych organdow
samorzadu zawodowego
fizjoterapeutéw oraz prawa i
obowiazki jego czlonkéw

F.wi2.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Rola fizjoterapeuty na rzecz
spoleczenstwa, w tym spotecznosci
lokalne;j

F.wi2.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Wykorzystywanie obiektywnych
zrédet informacji

F.U10.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Nawiazywanie relacji z pacjentem i
wspotpracownikami opartej na
wzajemnym zaufaniu iszacunku

F.wi2.
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raktvka Zapoznanie sie z instrukcja obstugi
Wakacyjna praktyka z kinezyterapii ano?ilowa sprzetu, ktory student bedzie F.W2.
obstugiwat podczas praktyki
. . " praktyka Umiejetnos¢ praktycznej obstugi
Wakacyjna praktyka z kinezyterapil zawodowa aparatury pod nadzorem opiekuna Fw2.
Umiejetnos¢ wykonania przez
studenta podstawowych badan
czynnosciowych u pacjenta
goniometria SFTR, badanie zakreséw
ruchomosci kregostupa, badanie
dhugosci konczyn, testy funkcjonalne,
. . " praktyka badanie sily mieSniowej wg
Wakacyjna praktyka z kinezyterapii zawodowa Zembatego i w skali Lovetta, badanie F.W2.,F.W3.,F.Ul.
dtugos$ci miesni w obrebie obreczy
konczyny dolnej i gérnej, ocena
dolegliwosci bolowych pacjenta (skale
natezenia bdlu), podstawy badania
neurologicznego, elementy oceny
postawy ciata
Wakacyjna praktyka z kinezyterapii prakiyka Um}ejetnosc prowadzenia wywiadu z F.W3.,F.U3.,KS4.
zawodowa pacjentem
. . " praktyka Umiejetnos¢ oceny czynnosci zycia
Wakacyjna praktyka z kinezyterapii zawodowa codziennego u pacjentéw (ang. ADL) F.W3.,F.U3.
. . " praktyka Umiejetnos¢ praktycznego
Wakacyjna praktyka z kinezyterapii zawodowa zastosowania systemu SOAP F.W2. F.W3.
Znajomos$¢ wskazan i przeciwwskazan
Wakacyjna praktyka z kinezyterapii prakiyka d? wykpnywama cwiczen leczniczych F.W3.,F.U3.
zawodowa rowniez z wykorzystaniem aparatury
diagnostyczno- treningowej
Umiejetnos¢ wykonania zmiany
pozycji pacjenta na stole
raktvka rehabilitacyjnym, wézku inwalidzkim,
Wakacyjna praktyka z kinezyterapii praxty t6zku chorego. Przeniesienie pacjenta | F.W2.,F.U2.
zawodowa . . o S
z wozka na stot rehabilitacyjny i
odwrotnie oraz z 16zka na wozek i
odwrotnie
Umiejetnos¢ przeprowadzenia
Wakacyjna praktyka z kinezyterapii praktyka pionizacji czynnej i biernej pacjenta, F.W2. F.U2
zawodowa pomiar ci$nienia tetniczego krwi, o

reakcja ortostatyczna - objawy
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Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ asekuracji chorego
podczas chodu po plaskiej
powierzchni, po schodach, nauka
chodu, dobor wysokosci kul u
pacjenta, rodzaje chodu o kulach

F.W2,F.U2.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ reedukacji chodu (po
amputacjach w obrebie konczyn
dolnych, po udarze mézgu, po
endoprotezach stawu kolanowego i
biodrowego, po ztamaniach, po
skreceniach stawow) korzystanie z
dostepnych studentowi Zrodet
(podreczniki, czasopisma
rehabilitacyjne, internet)

F.W2,F.W3, F.U2,F.U4.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Ustalenie z fizjoterapeuta (opiekunem
praktyk w miejscu ich odbywania)
programu usprawniania pacjenta,
ktérym student bedzie sie opiekowat
podczas praktyki

F.wi2.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ odczytywania zalecen
lekarskich co do sposobu wykonania i
rodzaju leczenia usprawniajacego

F.w2.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Umiejetnos¢ wykonania
poszczegélnych éwiczen
kinezyterapeutycznych ¢wiczenia
bierne, czynno-bierne, w odciazeniu,
czynne, czynne z oporem ( praca
koncentryczna i ekscentryczna),
prowadzone, synergistyczne,
izometryczne, gimnastyki porannej,
oddechowe (tory oddychania),
relaksacyjne, utozeniowe, rownowagi
ciala, propriocepcji, koordynacii,
zwiekszajace zakres ruchu -
poizometryczna relaksacja miesni,
stretching, ¢wiczenia ogélnie
usprawniajace, przeciwzakrzepowe,
reedukacja nerwowo-mie$niowa

F.W2,F.W3,F.U2.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Udziat studenta w porannym
obchodzie lekarskim i
fizjoterapeutycznym na oddziale
chorych

F.W12,,F.U13,KS4.
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Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Omowienie z fizjoterapeuta jednostki
chorobowej pacjenta, z ktorym
student bedzie ¢wiczy¢ a po
zakonczeniu dnia pracy uzupelienie
wiedzy w tym zakresie z dostepnych
studentowi Zzrodet (podreczniki,
czasopisma rehabilitacyjne, internet)

F.w2,F.U3.,F.U1l.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Umiejetnos$¢ prowadzenia
dokumentacji medycznej pacjenta

F.wi2.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Propagowanie i kreowanie zdrowego
stylu zycia

F.W12.

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii

praktyka
zawodowa

Budowanie wlasciwych relacji z
pacjentem i z jego rodzing

F.W12,KS4.

wybrane metody w diagnostyce sportowej*

wyktad

Ocena funkcjonalna z wykorzystaniem
testu FMS - zagadnienia teoretyczne

G.W8.,G.U4. KS5.

wybrane metody w diagnostyce sportowej*

wyktad

Ocena wizualna postawy ciala
sportowca - zagadnienia teoretyczne

G.W8.,G.U4. KS5.

wybrane metody w diagnostyce sportowej*

wyktad

Testy kliniczne w badaniu kosci,
stawow i mie$ni - zagadnienia
teoretyczne

G.W8.,G.U4. KS5.

wybrane metody w diagnostyce sportowej*

¢wiczenia

Testy kliniczne w badaniu kosci,
stawow i mie$ni - aspekty praktyczne

G.W8.,G.U4.,KS5.

wybrane metody w diagnostyce sportowej*

¢wiczenia

Ocena wizualna postawy ciata
sportowca - lokalizacja asymetrii,
kompensacji oraz nieprawidtowosci
od prawidlowej postawy ciata

G.W8.,G.U4.,KS5.

wybrane metody w diagnostyce sportowej*

¢wiczenia

Ocena funkcjonalna z wykorzystaniem
testu FMS - aspekty praktyczne

G.W8.,G.U4.,KS5.

Wychowanie fizyczne I

¢wiczenia

Organizacja i realizacja wybranych
form aktywnosci ruchowych w lekkiej
atletyce, ptywaniu, gimnastyce
ogolnorozwojowej. Trening zdrowotny
- zasady tworzenia. Podstawowe
przepisy w grach zespotowych - pitka
koszykowa, siatkowa, reczna, pitka
nozna.

B.U9.,KS3.

Wychowanie fizyczne I

¢wiczenia

Przydatno$¢ wybranych testow
sprawnos$ciowych do okreslenia
poziomu sprawnosci fizycznej.

B.U9.,KS3.
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Wychowanie fizyczne I

¢wiczenia

Whplyw treningu prozdrowotnego na
organizm czlowieka. Wybor rodzaju
aktywnosci fizycznej na
poszczegodlnych etapach zycia.
Dostosowanie intensywnosci i
objetosci obciazen w treningu
zdrowotnym.

B.U9.,KS3.

Wychowanie fizyczne I

¢wiczenia

Organizowanie i nadzér nad
wybranymi formami aktywnosci
ruchowej w tym gier zespotowych.
Udziat w innych dodatkowych
formach rekreacji ruchowej i
imprezach sportowych.

B.U9.,KS3.

Wyroby medyczne

wyktad

Zagadnienia prawne zwiazane z
refundacja sprzetéw medycznych.
Zaopatrzenie - rys historyczny

C.W14.,C.W15.,C.W16.

Wyroby medyczne

wyklad

Zaopatrzenie ortopedyczne w réznych
dysfunkcjach (osoby niewidome,
osoby niestyszace).

C.W14.,C.W15.,C.W16.

Wyroby medyczne

wyklad

Zaopatrzenie medyczne dla 0séb
niesprawnych i 0sob starszych
pomocne w codziennych
czynnosciach.

C.W14.,C.W15.,C.W16.

Wyroby medyczne

wyktad

Zaopatrzenie medyczne 0sob lezacych
(16zka, materace,
podnosniki).Zaopatrzenie
ortopedyczne tutowia.

C.W14.,C.W15.,C.W16.

Wyroby medyczne

wyktad

Zaopatrzenie medyczne pomocne
podczas chodu (kule, laski,
balkoniki).Sprzet pomocniczy.

C.W14.,C.W15.,C.W16.

Wyroby medyczne

¢wiczenia

Ortezy. Rodzaje , zastosowanie dobor,
instruktaz stosowania.

C.U16.

Wyroby medyczne

¢wiczenia

Protezy. Rodzaje,dobor,instruktaz
stosowania, przygotowanie do
uzytkowania zaopatrzenia
ortopedycznego konczyn gornych.

C.U16.

Wyroby medyczne

¢wiczenia

Protezy. Rodzaje, dobdr, instruktaz
stosowania, przygotowanie do
uzytkowania zaopatrzenia
ortopedycznego konczyn dolnych.

C.U16.
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Wyroby medyczne

¢wiczenia

Protezy. Rodzaje, dobdr, instruktaz
stosowania, przygotowanie do
uzytkowania zaopatrzenia
ortopedycznego tutowia.

C.U16.,KS4.

zarzadzanie projektami naukowymi*

wyktad

Podstawy zarzadzania projektami
definicje i pojecia, cykl zycia
projektem. Planowanie projektu,
harmonogram, zarzadzanie zakresem
projektu, zarzadzanie budzetem.

G.w11,G.U7.,G.U13,KS6.

zarzadzanie projektami naukowymi*

wyktad

Zarzadzanie zmianag , jakos$cia i
czasem w projekcie

G.w11,G.U7.,G.U13,KS6.

zarzadzanie projektami naukowymi*

wyktad

Metodyka zarzadzania projektem
europejskim. Zarzadzanie projektem
metoda Earned Value.

G.W11.,G.U7.,G.U13.,KS6.

zarzadzanie projektami naukowymi*

¢wiczenia

Zarzadzanie komunikacja i zespotem
w projekcie. Przeglad roznych technik
i metodyk zaczadzania projektami,
analiza, poréwnanie

G.W11.,G.U7.,G.U13.,KS6.

zarzadzanie projektami naukowymi*

¢wiczenia

Podstawy zarzadzania projektami
definicje i pojecia, cykl zycia projektu

G.W11.,G.U7.,G.U13.,KS6.

zarzadzanie projektami naukowymi*

¢wiczenia

Planowanie projektu, harmonogram,
zarzadzanie zakresem projektu,
zarzadzanie budzetem. Zarzadzanie
zmiang , jakosScia i czasem w
projekcie

G.W11.,G.U7.,G.U13.,KS6.

Zdrowie publiczne

wyktad

Pojecie i zakres zdrowia publicznego.

B.W11.,B.W12,,B.U4.,KS3.

Zdrowie publiczne

wyktad

Polityka spoteczna i zdrowotna.

B.W11.,B.W12,,B.U4.,KS3.

Zdrowie publiczne

wyktad

Metody rozpoznawania, oceny i
monitorowania stanu zdrowia
populacji.

B.W11.,B.W12.,B.U4. KS3.

Zdrowie publiczne

wyktad

Promocja zdrowia i profilaktyka
zdrowotna, ze szczegdlnym
uwzglednieniem choréb
cywilizacyjnych.

B.W11.,B.W12.,B.U4. KS3.

Zdrowie publiczne

wyktad

Programy zdrowotne Swiatowej
Organizacji Zdrowia, Unii
Europejskiej oraz Narodowy Program
Zdrowia.

B.W11.,B.W12,,B.U4.,KS3.
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Zdrowie publiczne

wyktad

Podstawowe modele finansowania
opieki zdrowotnej. Zasady
finansowania ochrony zdrowia w
Polsce. Zawieranie kontraktow.
Systemy opieki zdrowotnej na
swiecie.

B.W11.,B.W12.,B.U4., KS3.

Zdrowie publiczne

wyktad

Podstawowe zasady orzekania o
stanie zdrowia i czasowej niezdolnosci
do pracy oraz warunki i procedury
ubiegania sie o rente, zasitek
chorobowy. Podstawowe zasady
ubiegania sie o0 $wiadczenia z
ramienia pomocy spoteczne;j.

B.W11.,B.W12,,B.U4.,KS3.

Zdrowie publiczne

wyktad

Organizacje pozarzadowe w
dziataniach na rzecz zdrowia.
Systemy informatyczne i bazy danych
w ochronie zdrowia.

B.W11.,B.W12,,B.U4.,KS3.

Zdrowie publiczne

wyktad

Dokumentacja medyczna. Sytuacje
kryzysowe w ochronie zdrowia.

B.W11.,B.W12,,B.U4.,KS3.

Zdrowie publiczne

wyktad

Procesy transformacji demograficznej
i epidemiologicznej, nowe zagrozenia
i wyzwania dla zdrowia publicznego.

B.W11.,B.W12,,B.U4.,KS3.

zooterapia w rehabilitacji dzieci*

wyktad

Rys historyczny zooterapii i jej
kierunki rozwoju

G.W3.

zooterapia w rehabilitacji dzieci*

wyktad

Psychologiczne aspekty interakcji
czlowiek-zwierze

G.W3.

zooterapia w rehabilitacji dzieci*

wyktad

Gatunki zwierzat wykorzystywane w
terapii -formy zooterapii (hipoterapia,
onoterapia, alpakoterapia
dogoterapia, felinoterapia,
delfinoterapia).

G.W3.

zooterapia w rehabilitacji dzieci*

wyktad

Rola towarzystwa zwierzat w rozwoju
spotecznym, emocjonalnym oraz w
stanach chorobowych -wskazania i
przeciwwskazania do zooterapii

G.W3.

zooterapia w rehabilitacji dzieci*

wyktad

Praca terapeutyczna z
wykorzystaniem zwierzat

G.U6.

zooterapia w rehabilitacji dzieci*

¢wiczenia

Rola terapeuty -kursy i szkolenia,
prawne aspekty zooterapii

G.W12.,G.U9.,KS9.
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zooterapia w rehabilitacji dzieci* ¢wiczenia Hipoterapia - formy h.l potgra}pu ! G.W3.,G.U6.
metodyka prowadzenia zajec¢
zooterapia w rehabilitacji dzieci* ¢wiczenia Kynof Dogoterapla Tasy pséw i ich G.W3.,G.U6.
przygotowanie
Organizacja osrodka
zooterapeutycznego -wspoélpraca z
zooterapia w rehabilitacji dzieci* ¢wiczenia lekarzem prowadzacym, G.U9.,KS9.

fizjoterapeutom, zasady
bezpieczenstwa

* - oznacza przedmiot do wyboru
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POZIOM IV

Kierunek: Fizjoterapia. Specjalnos¢: ogolna

niepetnosprawnosciami II

Nazwa KEU | PEU O )
Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport osob z poinstruowac osoby ze specjalnymi potrzebami, w tym osoby z niepelnosprawnosciami, w zakresie réznych form
. o STANDARD | C.U13. : e : : o :
niepetnosprawnosciami I adaptowanej aktywnosci fizycznej, sportu, turystyki oraz rekreacji terapeutycznej,
Adaptowana aktywnosc fizyczna, sport 0séb z poinstruowac osoby z niepelnosprawnosciami w zakresie samoobstugi i lokomogcji, w tym w zakresie samodzielnego
: P STANDARD | C.U14. : SR . p .
niepetnosprawnosciami I przemieszczania sie i pokonywania przeszkdd terenowych na wozku aktywnym,
Adaptowana aktywnosc fizyczna, sport 0sob z wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym zprzedstawicielami innych
. DA STANDARD | KS7. p X . . A e .
niepelnosprawnosciami I zawodow medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym,
A.d aptowana aktyYVI_losq fizyczna, sport 0s6b z STANDARD | C.W13. | zagrozenia i ograniczenia treningowe zwiazane z niepelnosprawnoscia,
niepeinosprawno$ciami I
Adaptowana aktywnosé fizvezna, sport 0s6b z regulacje prawne dotyczace udziatu oséb z niepelnosprawnosciami w sporcie oséb z niepetnosprawnosciami, w tym
dap YWROSC 1zy » 5P STANDARD | C.W12. | paraolimpiadach i olimpiadach specjalnych, oraz organizacji dziatajacych w sferze aktywnosci fizycznej oséb z
niepelmosprawnosciami I . P
niepelnosprawnosciami,
Adaptowana aktywnosé fizyczna, sport os6b z zasady_ doboru I.'OZ.I'lyCh form adappowanej akt,yx_/vno,sm flzyczn_ej, spo;tu, turystylg oraz rekr/eacuu terapeutycznej w
. T STANDARD [ C.W11. | procesie leczenia i podtrzymywania sprawnosci 0sob ze specjalnymi potrzebami, w tym 0sob z
niepelmosprawnosciami I X P
niepelmosprawnosciami,
Adaptowana aktywnosc fizyczna, sport 0sob z przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
. DA STANDARD | KS9. : X , L p
niepelnosprawnosciami II kategoriach bezpieczenistwa wilasnego i innych osob.
Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport 0sob z poinstruowac osoby z niepelnosprawnosciami w zakresie samoobstugi i lokomogcji, w tym w zakresie samodzielnego
. o STANDARD | C.U14. : S X : .
niepelosprawnosciami II przemieszczania sie i pokonywania przeszkod terenowych na wézku aktywnym,
Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport 0séb z prowadzi¢ zajecia z wybranych dyscyplin sportowych dla oséb z niepelnosprawnosciami, w tym zademonstrowac
. A STANDARD | C.U15. s . . . . PR
niepelmosprawnosciami II elementy techniki i taktyki w wybranych dyscyplinach sportowych dla 0oséb z niepelnosprawnosciami,
Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport 0sob z poinstruowac osoby ze specjalnymi potrzebami, w tym osoby z niepelnosprawnosciami, w zakresie réznych form
. o STANDARD | C.U13. . e : : . )
niepetnosprawnosciami II adaptowanej aktywnosci fizycznej, sportu, turystyki oraz rekreacji terapeutyczne;j,
Adaptowana aktvwnosé fizvezna. sport os6b z regulacje prawne dotyczace udziatu oséb z niepelosprawnosciami w sporcie oséb z niepelnosprawnosciami, w tym
dap YWROSC 11zy »SP STANDARD | C.W12. | paraolimpiadach i olimpiadach specjalnych, oraz organizacji dziatajacych w sferze aktywnosci fizycznej oséb z
niepelnosprawnosciami II . PR
niepeinosprawnosciami,
Adaptowana aktywnosé fizyczna, sport 0séb z STANDARD | C.W13. | zagrozenia i ograniczenia treningowe zwiazane z niepelnosprawnoscia,
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
- . zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej, sportu, turystyki oraz rekreacji terapeutycznej w
ﬁiaia?lvgsnfax?vl;tggz?:;i ﬁzyczna, sport 0s0b 2 STANDARD | C.W11. [ procesie leczenia i podtrzymywania sprawnosci 0séb ze specjalnymi potrzebami, w tym osoéb z
p p niepetnosprawnosciami,
Anatomia prawidtowa czlowieka I STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych,
Anatomia prawidtowa czlowieka I STANDARD | AAW3. | mianownictwo anatomiczne niezbedne do opisu stanu zdrowia,
Anatomia prawidlowa cztowieka I STANDARD | A.W4. | podstawowe wlasciwosci fizyczne, budowe i funkcje komdrek i tkanek organizmu czltowieka,
Anatomia prawidlowa czlowieka I STANDARD | A U1 rozpoznawac i lokalizowac na fantomach i modelach anatomicznych zasadnicze struktury ludzkiego ciata, w tym
P "7 7" | elementy uktadu ruchu, takie jak elementy ukladu kostno-stawowego, grupy miesniowe i poszczegdlne miesnie,
palpacyjnie lokalizowa¢ wybrane elementy budowy anatomicznej i ich powiazania ze strukturami sasiednimi, w tym
Anatomia prawidtowa czlowieka I STANDARD | A.U2. |kostne elementy bedace miejscami przyczepow miesni i wiezadet oraz punkty pomiaréw antropometrycznych, miesnie
powierzchowne oraz $ciegna i wybrane wigzki naczyniowo-nerwowe,
. . . budowe anatomiczna poszczegoélnych ukladow organizmu ludzkiego i podstawowe zaleznosci pomiedzy ich budowa i
Anatomia prawidiowa cztowieka I STANDARD | A.-W1. funkcja w warunkach zdrowia i choroby, a w szczegélnosci uktadu narzadéw ruchu,
. . . rodzaje metod obrazowania, zasady ich przeprowadzania i ich warto$¢ diagnostyczna (zdjecie RTG, ultrasonografia,
Anatomia prawidlowa czltowieka I STANDARD | AW2. tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny),
Anatomia prawidtowa czlowieka II STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych,
Anatomia prawidtowa cztowieka II STANDARD [ AW3. | mianownictwo anatomiczne niezbedne do opisu stanu zdrowia,
Anatomia prawidtowa czlowieka II STANDARD | A.W4. | podstawowe wilasciwosci fizyczne, budowe i funkcje komarek i tkanek organizmu cztowieka,
Anatomia prawidtowa czlowieka II STANDARD | A.W5. [rozwoj embrionalny, organogeneze oraz etapy rozwoju zarodkowego i plciowego czlowieka,
Anatomia prawidlowa czlowieka 11 STANDARD | A U1 rozpoznawac i lokalizowac¢ na fantomach i modelach anatomicznych zasadnicze struktury ludzkiego ciala, w tym
P "~ | elementy uktadu ruchu, takie jak elementy ukladu kostno-stawowego, grupy miesniowe i poszczegdlne miesnie,
palpacyjnie lokalizowa¢ wybrane elementy budowy anatomicznej i ich powiazania ze strukturami sasiednimi, w tym
Anatomia prawidtowa czlowieka II STANDARD [ A.U2. [kostne elementy bedace miejscami przyczepow miesni i wiezadet oraz punkty pomiaréw antropometrycznych, miesnie
powierzchowne oraz $ciegna i wybrane wiazki naczyniowo-nerwowe,
Anatomia prawidlowa czlowieka 11 STANDARD | A w2 rodzaje metod obrazowania, zasady ich przeprowadzania i ich warto$¢ diagnostyczna (zdjecie RTG, ultrasonografia,
p "7 | tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny),
Anatomia prawidlowa czlowieka II STANDARD | A W1 budowe anatomiczna poszczegolnych ukladow organizmu ludzkiego i podstawowe zaleznosci pomiedzy ich budowa i
P "7 | funkcja w warunkach zdrowia i choroby, a w szczegdlnosci uktadu narzadéw ruchu,
Biochemia STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zZrdédet informacji,
Biochemia STANDARD | A W6 podstawowe mechanizmy proceséw zachodzacych w organizmie czlowieka w okresie od dziecinstwa przez dojrzatosé¢

do starosci,
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podstawowe procesy metaboliczne zachodzace na poziomie komérkowym, narzadowym i ustrojowym, w tym zjawiska

Biochemia STANDARD [ A.W7. [regulacji hormonalnej, reprodukcji i procesoéw starzenia sie oraz ich zmian pod wpltywem wysitku fizycznego lub w
efekcie niektorych chordb,

Biochemia STANDARD | A.U3. okresh.c wska;nlkl blochemlcznell ich zmiany w przlejblegu niektorych choréb oraz pod wplywem wysitku fizycznego, w
zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii,

Bioetyka STANDARD | B.W18. | zasady etyczne wspoétczesnego marketingu medycznego,

Bioetyka STANDARD | B.US. 1dentyf1kquac podstawoyvq problqmy etypzne dq?yczqce wspolczesnej medycyny{ qghrqny zycia i zdr9w1q oraz
uwzgledni¢ w planowaniu i przebiegu fizjoterapii uwarunkowania kulturowe, religijne i etniczne pacjentow,

Biofizyka STANDARD | A.W12. [ zewnetrzne czynniki fizyczne i ich wplyw na organizm czltowieka,

Biofizyka STANDARD | A.U8. | ocenia¢ wptyw czynnikéw fizycznych na organizm czlowieka, odrézniajac reakcje prawidlowe i zaburzone,

Biofizyka STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych Zrdédet informacji,

Biologia medyczna STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrdédet informacji,

Biologia medyczna STANDARD | A.U14. | przeprowadzi¢ wywiad i analizowac zebrane informacje w zakresie potrzebnym dla prowadzenia fizjoterapii,

Biologia medyczna STANDARD [ A.W4. [podstawowe wiasciwosci fizyczne, budowe i funkcje komorek i tkanek organizmu czlowieka,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i

biologiczny rozwdj czlowieka* STANDARD [ KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,

biologiczny rozwéj czlowieka* STANDARD | w1 problematyke z zakresu dyscyphny na}ukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
w warunkach prawidtowych i patologicznych,

biologiczny rozwéj czlowieka* STANDARD | G U2, mperpretqwqc wyniki badE}p czynnqsglowych oraz przeprowadzac testy funkcjonalne niezbedne do doboru srodkéw
fizjoterapii i interpretowac ich wyniki,

Biomechanika STANDARD | A.U13. | ocenia¢ sprawnos¢ fizyczna i funkcjonalna w oparciu o aktualne testy dla wszystkich grup wiekowych,

Biomechanika STANDARD | 59 przyjecia odpowu_edmal/nosm zwigzanej _z_decyZJam} podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
kategoriach bezpieczenistwa wlasnego i innych osob.

Biomechanika STANDARD | A U10. przep.rowadzm.szczegolowa an/qllze blomecharluczna prostych i ztozonych ruchéw cztowieka w warunkach
prawidtowych i w przypadku réznych zaburzen uktadu ruchu,

Biomechanika STANDARD | A.U11. | przewidzie¢ skutki stosowania réznych obciazen mechanicznych na zmienione patologicznie struktury ciata cztowieka,

Biomechanika STANDARD | A.U12. | oceni¢ poszczegdlne cechy motoryczne,

Biomechanika STANDARD | Ao, | Oceniac stan uktadu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki (badanie ogdlne, odcinkowe, miejscowe) w celu

wykrycia zaburzen jego struktury i funkcji,
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
Biomechanika STANDARD [ A.W15. [ zasady kontroli motorycznej oraz teorie i koncepcje procesu sterowania i regulacji czynnosci ruchowej,
Biomechanika STANDARD | A.W16. | podstawy uczenia sie kontroli postawy i ruchu oraz nauczania czynnosci ruchowych,
Biomechanika STANDARD | A.W13. [ biomechaniczne zasady statyki ciala oraz czynnosci ruchowych cztowieka zdrowego i chorego,
Biomechanika STANDARD | A w14 zasady ergonomii codz%enpych czynnosci czlowu_ekg oraz czynnos$ci zwiazanych z wykonywaniem zawodu, ze
szczegolnym uwzglednieniem ergonomii pracy fizjoterapeuty,
Czynniki zywieniowe modulujace uklad STANDARD | G.U8 xl:(ykazac wyﬁoka sprawnosc f};yczna rile;bedna do poprawnego éiemoqsgrowl?ma 1v,vgkonly'wan1_a z}?blegow.z zakresu
odpornodciowy* .us. inezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz stosowania meto specjalnych u 0s6b z roznymi chorobami,
dysfunkcjami oraz z ré6znym rodzajem istopniem niepelnosprawnosci,
Czynniki zywieniowe modulujace uktad . . PP "
P STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych Zrédet informacji,
odpornosciowy
Czynniki zywieniowe modulujace uktad STANDARD | w1 problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
odpornosciowy* " 7" | wwarunkach prawidlowych i patologicznych,
Demografia i epidemiologia STANDARD | B.W13. uwarunkqwama ;droyma 1 jego zagrozenia oraz skale probleméw zwigzanych zniepetnosprawnoscia w ujeciu
demograficznym i epidemiologicznym,
Demografia i epidemiologia STANDARD | B.W14. | zasady analizy demograficznej oraz podstawowe pojecia statystyki epidemiologicznej,
Demografia i epidemiologia STANDARD | B.U5. | przeprowadzi¢ badanie przesiewowe w profilaktyce dysfunkcji i niepelnosprawnosci,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | KS5 dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ’ g p yeh og ’ y y y P yinyen,
Diagnostyka Funkejonalna w chorobach planowac,.dob1erac i modyﬁkowap programy rehabll%taql paCJento_w z r6znymi dysfl_kaJaml narzadu ruchu oraz
. . STANDARD | D.U49. | chorobami wewnetrznymi w zaleznosci od stanu klinicznego,funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) . . ) p
emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunow faktycznych
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U42 wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne u 0séb z nietrzymaniem moczu oraz instruowac je w zakresie wykonywania
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ' " | éwiczen w domu,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U36 instruowac pacjenta z choroba uktadu oddechowego w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu oraz stosowania
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ’ " | $Srodkéw prewencji wtornej,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U40 planowac, dobiera¢ i wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne po porodzie majace na celu likwidowanie niekorzystnych
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ) " | objawéw, w szczegolnosci ze strony uktadu krazenia, kostno-stawowego i miesniowego,
wdrazac strategie wczesnego uruchamiania pacjenta po zabiegu na jamie brzusznej lub klatce piersiowej, wykonywac
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U38 zabiegi fizjoterapeutyczne rozprezajace ptuca iutatwiajace oczyszczanie oskrzeli, instruowac¢ w zakresie profilaktyki
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ’ " | wezesnych ip6éZnych powiktan pooperacyjnych oraz udziela¢ zalecen dotyczacych pooperacyjne;j fizjoterapii
ambulatoryjnej,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U48 podejmowac dziatania majace na celu poprawe jakosci zycia pacjenta, w tym pacjenta w okresie terminalnym,

wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II)

zzastosowaniem sprzetu rehabilitacyjnego,
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U41. | instruowac kobiety ciezarne w zakresie wykonywania ¢wiczen przygotowujacych doporodu i w okresie potogu
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ’ ’ yee WyKonyw pPrzyg jacy p pologt,

. . planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi
Diagnostyka Funkclonalna w chorqbach STANDARD | D.U37. | fizjoterapeutyczne u pacjentéw z czynnosciowymi iorganicznymi chorobami naczyn obwodowych oraz pacjentéw po
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) " .

amputacji zprzyczyn naczyniowych,

. . planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac¢ ¢wiczenia w réznych
Diagnostyka Funkclonalna w chorqbach STANDARD [ D.U34. | chorobach uktadu oddechowego (ostrych iprzewlektych), w chorobach z przewaga zaburzen restrykcyjnych oraz
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) , :

wchorobach z przewaga zaburzen obturacyjnych,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U35 wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii oddechowej w réznych chorobach pulmonologicznych, stanach po urazie
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ’ " | klatki piersiowej, stanach po zabiegach operacyjnych na klatce piersiowej oraz po przeszczepach ptuc,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U33 przeprowadzi¢ badania czynnosciowe ukladu oddechowego, w tym spirometrie oraz zinterpretowa¢ wyniki badania
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ) " | spirometrycznego, badania wysitkowego i badania gazometrycznego,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U31 instruowac pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen oddechowych i technik relaksacyjnych w fizjoterapii
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ’ " | kardiologicznej,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U32 instruowac pacjenta z chorobami uktadu krazenia w zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu oraz
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ' " | aktywnosci fizycznej, jako prewencji wtdornej,

. . planowa¢, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi z zakresu
Diagnostyka Funkclonalna w chorqbach STANDARD | D.U29. | fizjoterapii u pacjentéw z niewydolnos$cia serca, nadcisnieniem, choroba niedokrwienna serca, po zawale serca,
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) I . . )

zaburzeniami rytmu serca i nabytymi wadami serca,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U30 glgnowac,”dobwr_ac - W zalezno_sg od stanu khmcznego i funkCJonalr_lego paCJenFa - 1_wykopywac zabiegi z za_kresu
. . . . | fizjoterapii u pacjentow zakwalifikowanych dooperacji serca, po zabiegach kardiochirurgicznych, z wszczepionym
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) . . : s S
stymulatorem serca oraz po leczeniu metodami kardiologii interwencyjnej,
przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i proby czynnosciowe, z zachowaniem zasad bezpieczenstwa, w tym pomiar
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.U28 tetna, pomiar cisnienia tetniczego, test marszowy, test wstan i idZ (get up and go), probe czynnosciowa na biezni
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) ' " [ ruchomej wedlug protokotu Bruce’a oraz wedtug zmodyfikowanego protokotu Naughtona oraz prébe wysitkowa na
cykloergometrze,

. . wyniki testow wysitkowych w fizjoterapii kardiologicznej i pulmonologicznej (test na ergometrze rowerowym, biezni
Diagnostyka Funl;qonalna w chorqbach STANDARD | D.W8. | ruchomej, testy marszowe, test spiroergometryczny), skale niewydolnosci serca NYHA (New York Heart Association)
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) s . X

oraz wartosci réwnowaznika metabolicznego MET

. . ogdlne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania pulmonologicznego dla potrzeb fizjoterapii, wazniejsze
Diagnostyka Funkclonalna w chorqbach STANDARD [ D.W9. [badania dodatkowe i pomocnicze oraz testy funkcjonalne, przydatne w kwalifikacji i monitorowaniu fizjoterapii
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) oddechowej
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D.W11. | metody badania klinicznego i diagnostyki dodatkowej w zakresie badan stosowanych w ginekologii i poloznictwie,

wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II)

ck2021 147 / 289




Opis PEU

Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
. . zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie kardiologii i
a;avgﬁofgﬁaciu(%lig051:;?12’ fi?l?{iqgﬁg{lna 1) STANDARD | D.W4. [ kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i poloznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii
girzny gnosty. J imedycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D. W6 ogélne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania kardiologicznego, neurologicznego, ortopedycznego i
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) " 7" | geriatrycznego,
zasady interpretacji wynikéw badan dodatkowych w diagnostyce chordéb uktadu krazenia i w fizjoterapii
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach STANDARD | D w7 kardiologicznej, w tym badania elektrokardiograficznego (EKG) i ultrasonograficznego, préb czynnosciowych EXKG,
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II) “ 7" [ klinicznej oceny stanu zdrowia pacjenta z choroba kardiologiczna wedlug réznych skal, w zakresie bezpiecznego
stosowania metod fizjoterapii
. . etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
3?5320?2’11:&(:?(%1;?Oélsslﬁ{;v fi};l(f{?gﬁ;{lna 1) STANDARD | D.W3. | pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
qirzny g ¥ J paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
. . . dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢ postepowanie fizjoterapeutyczne
?&igﬁo(%iy;{anggnig?ﬁﬁﬁ%ﬁﬁﬁfﬁ? kejach uldadu STANDARD | D.U6. [ przed- i pooperacyjne u oséb po rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach artroskopowych
gnosty J ipoendoprotezoplastyce,
Diacnostvka Funkcionalna w dvsfunkciach uktadu instruowac pacjentow lub ich opiekunéw w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, sposobu
rucgu (Diya nostyk ; funkc'onalia 0 J STANDARD | D.U7. [ postugiwania sie wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotéw uzytku codziennego w celach
g ] terapeutycznych,
?&glglﬁ(z%iy;{;nizt?{ll{g%ﬁiﬁgoﬁaﬁizﬁll)n kejach uktadu STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrdédet informacji,
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu STANDARD | D.U3 dokonac oceny stanu ukladu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki (badanie ogélne, odcinkowe,
ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) "7 [ miejscowe), przeprowadzi¢ analize chodu oraz zinterpretowac uzyskane wyniki
dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii u
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu STANDARD | D.U4 0s6b po urazach w obrebie tkanek miekkich uktadu ruchu leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach w obrebie
ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) "7 [ konczyn (sthuczeniach, skreceniach, zwichnieciach i ztamaniach) leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach
kregostupa bez porazen oraz w przypadku stabilnych i nies
. . . dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii
?&2%3?%&252;1{{2%ﬁiﬁ?oﬁaﬁizﬁﬁ kejach ukiadu STANDARD | D.U5. | o0s6b po amputacjach planowanych (postepowanie przed- i pooperacyjne) oraz urazowych, prowadzi¢ nauke chodzenia
g J wprotezie oraz postepowanie po amputacjach konczyn gérnych, w tym instruktaz wzakresie postugiwania sie proteza,
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu STANDARD | D.U1 przeprowadzi¢ szczeg6towe badanie dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisac i
ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) "7 | zinterpretowac jego wyniki,
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu STANDARD | D.U2 przeprowadzi¢ analize biomechaniczna z zakresu prostych i ztozonych ruchéw cztowieka w warunkach prawidlowych i
ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) =7 | wdysfunkcjach uktadu ruchu
. . . zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach ukladu STANDARD | D.W2. | ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii

ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I)

dzieciecej, wstopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
. . . etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
?Jggﬁcgiy;{anilsltr;fi?%Eiﬁ?o‘;vla%ﬁzﬁll;l kejach uktadu STANDARD | D.W1. [sportowej, reumatologii, neurologii ineurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajacym
g J racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Diaqnostvka Funkcionalna w wieku rozwoiowvm planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iprowadzi¢ postepowanie
(Di{? nosif Ka funkcJ'onalna 1) Jowy STANDARD | D.U24. | fizjoterpeutyczne u dzieci i mtodziezy z chorobami uktadu ruchu, takimi jak wady wrodzone, wady postawy ciala,
gnosty J jatowe martwice kosci,
. . . . prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
?Dl?gnr?sgkI?aFfﬁﬁll{{g?)iaallﬁz \I/s{I\)meku rozwojowym STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
gnosty J dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym STANDARD | D.U22 przeprowadzi¢ kliniczna ocene postawy ciala, w tym badanie skoliometrem Bunnella, oraz punktowa i
(Diagnostyka funkcjonalna III) ) " | biostereometryczna ocene postawy ciala, a takze zinterpretowac¢ wyniki tych ocen,
. . . . na podstawie zdjecia RTG kregostupa wyznaczy¢ kat Cobba, kat rotacji wedlug jednego z przyjetych sposobéw oceny,
?Dl?gnr?sgkI?aFfﬁﬁll{{g?)iaallﬁz \I/s{I\)meku rozwojowym STANDARD | D.U23. | dokona¢ oceny wieku kostnego na podstawie testu Rissera oraz zinterpretowac ich wyniki i na tej podstawie
gnosty L zakwalifikowac¢ skolioze doodpowiedniego postepowania fizjoterapeutycznego,
. . . . etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
?Duiignr?sgk;al:fﬁﬁlli?g?lzllﬁz \I/\I/I\)meku rozwojowym STANDARD | D.W1. | sportowej, reumatologii, neurologii ineurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym
g y L racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Diaqnostvka Funkcionalna w wieku rozwoiowym zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
(Dia? nosi}:, Ka funkcj'onalna 110) JOWy. STANDARD | D.W2. | ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
gnosty ! dzieciecej, wstopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
g % prawne i ekonomiczne aspekty funkcjonowania podmiotow zajmujacych sie rehabilitacja oséb z
Dokumentacja fizjoterapeutyczna STANDARD | G.W11. niepelnosprawnosciami,
Dokumentacja fizjoterapeutyczna* STANDARD | G.W12. | etyczne, prawne i spoteczne uwarunkowania wykonywania zawodu fizjoterapeuty.
Dokumentacja fizjoterapeutyczna* STANDARD | G.U12. | komunikowac¢ sie ze wspotpracownikami w zespole i dzieli¢ sie wiedza,
Dokumentacja fizjoterapeutyczna* STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej,
Dokumentacja fizjoterapeutyczna* STANDARD | KS8. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej,
Drenas limfatvezny STANDARD | k51 nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
yezny ' $wiatopogladowych i kulturowych,
wykaza¢ wysoka sprawnos¢ fizyczna niezbedna do poprawnego demonstrowania iwykonywania zabiegdéw z zakresu
Drenaz limfatyczny* STANDARD | G.U8. | kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz stosowania metod specjalnych u 0séb z réznymi chorobami,
dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem istopniem niepetnosprawnosci,
- " wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod
Drenaz limfatyczny STANDARD | G.U1. fizjoterapii,
Drenaz limfatyczny* STANDARD | G.U4. [kontrolowac efekty postepowania fizjoterapeutycznego,
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
- " zasady oddzialywania sit mechanicznych na organizm czlowieka zdrowego i chorego, wtym osoby starszej, zr6znymi
Drenaz limfatyczny STANDARD | G.W4. dysfunkcjami i réznymi chorobami, w réznych warunkach,
- " wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegdéw z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii
Drenaz limfatyczny STANDARD | G.W6. manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,
L " problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
Drena limfatyczny STANDARD | G.W1. w warunkach prawidlowych i patologicznych,
- " podstawowe formy i sposoby przekazywania informacji z wykorzystaniem srodkéw dydaktycznych w zakresie
Dydaktyka fizjoterapii STANDARD | B.W8. nauczania fizjoterapii, prowadzenia szkoleni i doskonalenia zawodowego,
. % przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
Dziecko ryzyka STANDARD | KS9. kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb.
Dziecko rvzvka* STANDARD | k51 nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
yzy ) swiatopogladowych i kulturowych,
Dziecko rvzvka* STANDARD | 6. U7 zastosowac¢ dziatania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia, profilaktyke niepetnosprawnosci, a
yzy "7 | takze pierwotna i wtérna profilaktyke choréb,
Dziecko ryzyka* STANDARD | G.W8. [ specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki i praktyki fizjoterapii,
. tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac programy fizjoterapii oséb z réznymi dysfunkcjami, w tym osob starszych,
*
Dziecko ryzyka STANDARD | G.U3. stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji,
Ekonomia i system ochrony zdrowia STANDARD | B.U6. | oszacowac koszt postepowania fizjoterapeutycznego,
Ekonomia i svstem ochronv zdrowia STANDARD | B.W15 zasady organizacji i finansowania systemu ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej oraz ekonomiczne
y y ) " [ uwarunkowania udzielania S$wiadczen z zakresu fizjoterapii,
Emisja gtosu* STANDARD | G.U9. | planowa¢ wlasna aktywnos¢ edukacyjna i stale doksztalcac sie w celu aktualizacji wiedzy,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
Emisja gtosu* STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dzialan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
Emisja gtosu* STANDARD | G.W3. | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i bioetyka,
. " zastosowac dziatania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia, profilaktyke niepetnosprawnosci, a
Emisja glosu STANDARD | G.U7. takze pierwotna i wtérna profilaktyke chordb,
Erqonomia mieisca pracy fizioterapeutv* STANDARD | G.U13 wykorzystywa¢ wiedze w zakresie racjonalizacji i optymalizacji fizjoterapii, takze wspolpracujac w zespole
g J pracy fzj peuty ’ " | terapeutycznym,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezhednego

dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
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Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych,

Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* STANDARD | K59 przyjecia odpow1§d21alposc1 zwigzanej .z.decyZJam} podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
kategoriach bezpieczenstwa wtasnego i innych oséb.

Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* STANDARD | w1 problematyke z zakresu dysgypllny na}ukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
w warunkach prawidtowych i patologicznych,

Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* STANDARD | G wa. zasady o<.1d21.a.1yv§/§n1a sﬂ mechanl(.:znych.na organizm cztowieka zdrowego i chorego, wtym osoby starszej, zroznymi
dysfunkcjami i r6znymi chorobami, w réznych warunkach,
wykaza¢ wysoka sprawnos¢ fizyczna niezbedna do poprawnego demonstrowania iwykonywania zabiegéw z zakresu

Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* STANDARD | G.U8. [ kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz stosowania metod specjalnych u os6b z réznymi chorobami,
dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem istopniem niepetnosprawnosci,

Farmakologia w fizjoterapii STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych,

Farmakologia w fizjoterapii STANDARD | A U7. Wykorzystywac wlasciwosci okreslonej grupy srodkéw farmakologicznych w zabiegach fizykoterapeutycznych w
roznych chorobach,
mechanizm dzialania srodkéw farmakologicznych stosowanych w ramach réznych choréb i ukltadow czlowieka, zasady

Farmakologia w fizjoterapii STANDARD | A.W11. | ich podawania oraz ograniczenia i dziatania uboczne, a takze wplyw tych srodkow na sprawnosc¢ pacjenta ze wzgledu
na koniecznos¢ jego uwzglednienia w planowaniu fizjoterapii,

Filozofia STANDARD | B.U7. | przeprowadzi¢ uproszczona analize rynku dla potrzeb planowania dziatan z zakresu fizjoterapii,

Filozofia STANDARD | B.W19. | zasady przeprowadzania uproszczonej analizy rynku dla potrzeb planowania dziatan zzakresu fizjoterapii,

Fizjologia I STANDARD [ A.U6. [przeprowadzi¢ ocene zdolnosci wysitkowej, tolerancji wysitkowej, poziomu zmeczenia i przetrenowania,

Fizjologia I STANDARD | Ks9. przyjecia odpowu_edmalposm zZwiazanej _z_decyZJam} podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych osob.

Fizjologia I STANDARD | A.U5. [ przeprowadzi¢ podstawowe badanie narzadow zmystoéw i oceni¢ réwnowage,
dokona¢ pomiaru i zinterpretowac wyniki analiz podstawowych wskaznikéw czynnosci uktadu krazenia (tetno,

Fizjologia I STANDARD [ A.U4. | cisnienie tetnicze krwi), sktadu krwi oraz statycznych i dynamicznych wskaznikéw ukladu oddechowego, a takze
oceni¢ odruchy z wszystkich pozioméw ukladu nerwowego w zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii,

Fizjologia I STANDARD | A.w9. klneZJploglczne mgchamzmy .kontlfoh ruchu i regulacji proceséw metabolicznych zachodzacych w organizmie
czlowieka oraz fizjologie wysitku fizycznego,

Fizjologia I STANDARD | A W10, metody oceny Czynnosci pos;gzegolnych narzadqw i uktadéw oraz mozliwosci ich wykorzystania do oceny stanu
funkcjonalnego pacjenta w réznych obszarach klinicznych,

Fizjologia I STANDARD | A.W8. [podstawy funkcjonowania poszczegdlnych uktadow organizmu czlowieka oraz narzadéw ruchu i narzadéw zmystu,

Fizjologia I STANDARD | A We6. podstawowe mechanizmy procesow zachodzacych w organizmie cztowieka w okresie od dziecinstwa przez dojrzatosc

do starosci,
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podstawowe procesy metaboliczne zachodzace na poziomie komérkowym, narzadowym i ustrojowym, w tym zjawiska
Fizjologia I STANDARD [ A.W7. [regulacji hormonalnej, reprodukcji i procesoéw starzenia sie oraz ich zmian pod wpltywem wysitku fizycznego lub w
efekcie niektorych chordb,
Fizjologia II STANDARD | A.U6. | przeprowadzi¢ ocene zdolnosci wysitkowej, tolerancji wysitkowej, poziomu zmeczenia i przetrenowania,
Fizjologia II STANDARD | 59 przyjecia odpowu_edmal/nosm zwigzanej _z_decyZJam} podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
kategoriach bezpieczenistwa wilasnego i innych osob.
Fizjologia II STANDARD | A W1o. metody oceny Czynnosci posz/gzegolnych narzadqw i uktadéw oraz mozliwosci ich wykorzystania do oceny stanu
funkcjonalnego pacjenta w réznych obszarach klinicznych,
dokona¢ pomiaru i zinterpretowac wyniki analiz podstawowych wskaznikéw czynnosci uktadu krazenia (tetno,
Fizjologia II STANDARD [ A.U4. | cisnienie tetnicze krwi), sktadu krwi oraz statycznych i dynamicznych wskaznikéw uktadu oddechowego, a takze
oceni¢ odruchy z wszystkich poziomow uktadu nerwowego w zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii,
Fizjologia II STANDARD [ A.W8. [podstawy funkcjonowania poszczegdlnych uktadow organizmu czlowieka oraz narzadéw ruchu i narzadéw zmystu,
Fizjologia II STANDARD | A W9. klneZJploglczne mgchamzmy .kontljoh ruchu i regulacji proceséw metabolicznych zachodzacych w organizmie
czlowieka oraz fizjologie wysitku fizycznego,
Fizjologia II STANDARD | A W6. godstawgwe mechanizmy proceséw zachodzacych w organizmie czlowieka w okresie od dziecinstwa przez dojrzatos¢
0 starosci,
podstawowe procesy metaboliczne zachodzace na poziomie komérkowym, narzadowym i ustrojowym, w tym zjawiska
Fizjologia II STANDARD [ A.W7. [regulacji hormonalnej, reprodukcji i procesoéw starzenia sie oraz ich zmian pod wpltywem wysitku fizycznego lub w
efekcie niektorych chordb,
podejmowac dziatania promujace zdrowy styl zycia na réznych poziomach oraz zaprojektowac¢ program profilaktyczny
Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia STANDARD | C.U17. | w zaleznosci od wieku, plci, stanu zdrowia oraz warunkéw zZycia pacjenta, ze szczegdlnym uwzglednieniem aktywnosci
fizycznej.
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezhednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia STANDARD | C.W17. | zagadnienia zwigzane z promocja zdrowia i fizjoprofilaktyka.
Fizjoterapia ogdlna I STANDARD | k2. ;Ag{l:l)rrlgyvama zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
Fizjoterapia ogdlna I STANDARD | C.U2. [wypeia¢ dokumentacje stanu zdrowia pacjenta i programu zabiegow fizjoterapeutycznych,
Fizjoterapia ogélna I STANDARD | C.W3. | mechanizmy oddzialywania oraz mozliwe skutki uboczne srodkéw i zabiegéw z zakresu fizjoterapii,
przeprowadzi¢ badanie podmiotowe, badanie przedmiotowe oraz wykonywac podstawowe badania czynnosciowe i
Fizjoterapia ogdlna I STANDARD | C.U1. [ testy funkcjonalne wlasciwe dla fizjoterapii, w tym pomiary dtugosci i obwodu konczyn, zakresu ruchomosci w

stawach oraz sity miesniowej,
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Fizjoterapia ogolna I STANDARD | C.W1. [pojecia z zakresu rehabilitacji medycznej, fizjoterapii oraz niepetnosprawnosci,
Fizjoterapia ogdlna I STANDARD | C.W2. | mechanizmy zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem,
Fizjoterapia ogélna II STANDARD | ks2. I/?l/{l:l)rrllégwama zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
dobierac i prowadzi¢ kinezyterapie ukierunkowana na ksztaltowanie poszczegélnych zdolnosci motorycznych u 0séb
Fizjoterapia ogodlna II STANDARD | C.U3. [zdrowych oraz oséb z réznymi dysfunkcjami, przeprowadzi¢ zajecia ruchowe o okreslonym celu, prowadzi¢ reedukacje
chodu i ¢wiczenia z zakresu edukacji i reedukacji posturalnej oraz reedukacji funkcji konczyn gornych,
instruowac pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu, sposobu postugiwania sie wyrobami
Fizjoterapia ogélna I1 STANDARD | c.ua. medycznyml oraz wyquzys’gywanla przedmiotow qzytku podzwnnegq w celach teyape.utycznych, instruowac oplekuna
w zakresie sprawowania opieki nad osoba ze specjalnymi potrzebami oraz nad dzieckiem - w celu stymulowania
prawidtowego rozwoju,
metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem, narzedzia diagnostyczne i
Fizjoterapia ogdlna II STANDARD | C.W4. | metody oceny stanu pacjenta dla potrzeb fizjoterapii, metody oceny budowy i funkgcji ciata pacjenta oraz jego
aktywnosci w réznych stanach chorobowych,
Fizjoterapia ogdlna II STANDARD | C.W5. [zasady doboru srodkow, form i metod terapeutycznych w zaleznosci od rodzaju dysfunkgji, stanu i wieku pacjenta,
Fizjoterapia ogodlna II STANDARD | C.W6. [ teoretyczne i metodyczne podstawy procesu uczenia sie i nauczania czynnosci ruchowych,
przeprowadzi¢ badanie podmiotowe, badanie przedmiotowe oraz wykonywac podstawowe badania czynnosciowe i
Fizjoterapia ogodlna II STANDARD | C.U1. [ testy funkcjonalne wlasciwe dla fizjoterapii, w tym pomiary dtugosci i obwodu konczyn, zakresu ruchomosci w
stawach oraz sily miesniowej,
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w o . L . S .
chorobach wewnetrznych I1T) STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych
wdrazac strategie wczesnego uruchamiania pacjenta po zabiegu na jamie brzusznej lub klatce piersiowej, wykonywac
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w zabiegi fizjoterapeutyczne rozprezajace ptuca i utatwiajace oczyszczanie oskrzeli, instruowac w zakresie profilaktyki
STANDARD | D.U38. Y s . St p T "
chorobach wewnetrznych III) weczesnych i pdZnych powiktan pooperacyjnych oraz udzielac zalecen dotyczacych pooperacyjne;j fizjoterapii
ambulatoryjnej,
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w zasady kwalifikacji do zabiegéw operacyjnych oraz podstawowe zabiegi operacyjne, w tym amputacje z przyczyn
STANDARD | D.W10. . . L . 2 . .
chorobach wewnetrznych I1I) naczyniowych, i zabiegi z zakresu chirurgii matoinwazyjnej,
. . . N e planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w - o L S . . - , —
STANDARD | D.U37. | fizjoterapeutyczne u pacjentéw z czynnosciowymi i organicznymi chorobami naczyn obwodowych oraz pacjentéw po
chorobach wewnetrznych III) » .
amputacji z przyczyn naczyniowych,
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w etiologie, pgicomgchan.l.zm: objawy} .przeblheg najczestgzygh chorob wlga}{resw kardmlogu i kard10ch1.1."1.1rgn,
STANDARD | D.W3. | pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
chorobach wewnetrznych III) . ; : e . " PP o
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkdw fizjoterapii,
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D.U45. dobiera¢ i wykonywaé zabiegi z zakresu fizjoterapii geriatrycznej oraz instruowac osoby starsze w zakresie

chorobach wewnetrznych VI)

wykonywania ¢wiczen w domu oraz stosowania réznych form rekreacji
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Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
STANDARD | KS1. P .
chorobach wewnetrznych VI) swiatopogladowych i kulturowych
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w o . o C s " . .
chorobach wewnetrznych V) STANDARD | D.W12. | fizjologie procesu starzenia sie oraz zasady opieki i fizjoterapii geriatrycznej
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia Kliniczna w STANDARD | D.W13. | zagrozenia zwiazane z hospitalizacja 0s6b starszych
chorobach wewnetrznych VI) ’ ’ g a p Ja ¥
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w s (. . .- L o
chorobach wewnetrznych VI) STANDARD | D.U44. | przeprowadzi¢ catosciowa ocene geriatryczna i interpretowac jej wyniki
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia podejmowac dzialania majace na celu poprawe jakosci zycia pacjenta, w tym pacjenta w okresie terminalnym, z
e STANDARD | D.U48. . e .
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) zastosowaniem sprzetu rehabilitacyjnego,
Fizi . . - . .. . planowac, dobiera¢ i modyfikowa¢ programy rehabilitacji pacjentéw z réznymi dysfunkcjami narzadu ruchu oraz
izjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia . . L L . . .
e STANDARD | D.U49. | chorobami wewnetrznymi w zaleznosci od stanu klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) . . . ,
emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunow faktycznych.
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia STANDARD | KS4 rzestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) ’ p g p pacj ¥y J
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu
A P g gulp J P18 | STANDARD | D.U46. fizjoterapii kobiet po mastektomii, w tym postepowanie w przypadku obrzeku limfatycznego i uposledzenia funkcji
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) A .
konczyny gérnej,
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia . , . .. . o, . . .
Kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) STANDARD | D.U41. | instruowac kobiety ciezarne w zakresie wykonywania ¢wiczen przygotowujacych do porodu i w okresie potogu,
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne u 0séb z nietrzymaniem moczu oraz instruowac je w zakresie wykonywania
o STANDARD (D.U42. | 7.,
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) ¢wiczen w domu,
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia planowac, dobiera¢ i wykonywac¢ zabiegi fizjoterapeutyczne po porodzie majace na celu likwidowanie niekorzystnych
e STANDARD | D.U40. L LA el A
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) objawdéw, w szczegdlnosci ze strony uktadu krazenia, kostno-stawowego i miesniowego,
. . . - e .. . zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie kardiologii i
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia R " o SR e L N A . . s
. STANDARD | D.W4. | kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoZnictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) . - . R g . PP ..
medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie sSrodkéw fizjoterapii,
FI.Z therapm W ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia STANDARD | D.W11. | metody badania klinicznego i diagnostyki dodatkowej w zakresie badan stosowanych w ginekologii i potoznictwie,
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia etiologie, pa".comgchan.l.zm., objawy} przeblleg najczestgzth chorol? w.;akresue kardplogu ! kardloch%ljgrgu,
. STANDARD | D.W3. | pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
kliniczna w chorobach wewnetrznych IV) . : ; S . LY, PP ..
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii STANDARD | KS9 przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w

(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych I)

kategoriibezpieczenstwa wlasnego i innych oséb
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Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii STANDARD | D.U31 instruowac pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen oddechowych i technik relaksacyjnych w fizjoterapii
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych I) ’ " | kardiologicznej,
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii STANDARD | D.U32 instruowac pacjenta z chorobami uktadu krazenia w zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu oraz
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych I) ’ " | aktywnosci fizycznej, jako prewencji wtdrnej,
Fizioterapia w kardiologii i kardiochirurdii planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu
(Fii 'oter: ia Kliniczna gf chorobach wevgn trznych I) STANDARD | D.U29. | fizjoterapii u pacjentéw z niewydolnos$cia serca, nadcisnieniem, choroba niedokrwienna serca, po zawale serca,
J P eirzny zaburzeniami rytmu serca i nabytymi wadami serca,
Fizioterania w kardiolodii i kardiochirurdii planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu
(Fii 'oterrf ia Kliniczna gf chorobach wevgn trznych I) STANDARD | D.U30. | fizjoterapii u pacjentéw zakwalifikowanych do operacji serca, po zabiegach kardiochirurgicznych, z wszczepionym
J p elrzny stymulatorem serca oraz po leczeniu metodami kardiologii interwencyjnej,
przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i proby czynnosciowe, z zachowaniem zasad bezpieczenstwa, w tym pomiar
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii STANDARD | D.U28 tetna, pomiar cisnienia tetniczego, test marszowy, test wstan i idZ (get up and go), probe czynnosciowa na biezni
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych I) ) " | ruchomej wedlug protokotu Bruce’a oraz wedtug zmodyfikowanego protokotu Naughtona oraz prébe wysitkowa na
cykloergometrze,
. i . . — . zasady postepowania z pacjentem nieprzytomnym, w okresie ostrej niewydolnosci krazenia, w okresie ostrej
. 1 1is . . | niewydolnosci oddechowej, we wstrzasie, ze zdiagnozowana sepsa, wentylowanym mechanicznie, po urazie
e g A iy | STANDARD | D15 | icwydoinode ocechone, e werasi, e 1 owanym mechanicnie,po e
! p eirzhy czaszkowo-mdzgowym oraz po urazie mnogim ciata,
Fizioterapia w kardiolodii i kardiochirurdii zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie kardiologii i
- 1 1es W4, ardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i poloznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i
(FIJZ oteralxj ia kliniczna g/’ chorobach wevgn trznych I) STANDARD | D.W4. | kardiochi ii, pul logii, chi 1i, ginekologii i poloznict latrii hiatri, int it ii, onkologi i
J p eirzny medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie Srodkow fizjoterapii,
zasady interpretacji wynikéw badan dodatkowych w diagnostyce chordb uktadu krazenia i w fizjoterapii
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii STANDARD | D.w7 kardiologicznej, w tym badania elektrokardiograficznego (EKG) i ultrasonograficznego, prob czynnosciowych EKG,
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych I) * 7" | klinicznej oceny stanu zdrowia pacjenta z choroba kardiologiczna wedtug réznych skal, w zakresie bezpiecznego
stosowania metod fizjoterapii,
- . . s I " wyniki testow wysitkowych w fizjoterapii kardiologicznej i pulmonologicznej (test na ergometrze rowerowym, biezni
2?;5?;?;’l?avlv{lli{;ircdzlgéogllcillgiggfccl? izg\%l trznych 1) STANDARD [ D.W8. [ruchomej, testy marszowe, test spiroergometryczny), skale niewydolnosci serca NYHA (New York Heart Association)
! p ¢ Y oraz wartosci rownowaznika metabolicznego MET,
L . . s Lo " etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
2?29(:?;?;l?avlv{lli{:fc(izlgio‘%llcﬁ;igﬁfccl? 521;31111 trznych 1) STANDARD [ D.W3. [ pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
J P qirzny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
%El)ZJoterapla kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu [ STANDARD [ KS9. kategoriibezpieczefistwa wiasnego i innych 0séb
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii ukladac pacjenta w 16zku oraz wykonywac kinezyterapie w 16zku u pacjentow z uszkodzeniem uktadu nerwowego,
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu | STANDARD | D.U15. | wykonywac pionizacje i nauke chodzenia, a takze prowadzi¢ reedukacje ruchowa konczyny gornej u osob po udarach

1)

mozgu,
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii instruowac pacjentéw z chorobami neurologicznymi w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu | STANDARD | D.U16. | . pac] : giezny (resie wykonywan » SP posiug
110) sie wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotéw uzytku codziennego w celach terapeutycznych,
. . s . . planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii - " p . : . : . PR . : ; .

. R . fizjoterapii u 0sob z objawami uszkodzenia pnia mézgu, mézdzku i kresomédzgowia, ze szczegolnym uwzglednieniem
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach ukltadu ruchu | STANDARD | D.U13. q 2 K . horéb demielini veh biedi K figi s ‘b 1 iach
111) udaru moézgu, parkinsonizmu, choréb demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu izjoterapii u os6b po ztamaniac

kregostupa z porazeniami, a takze prowadzi¢ postepowanie ukierunko
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu | STANDARD | D.U14. | fizjoterapii u oséb po uszkodzeniach nerwéw obwodowych, w polineuropatiach, w chorobach o podtozu nerwowo-
I11) miesniowym, w chorobach pierwotnie miesniowych oraz w réznych zespotach bélowych,
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii L . . S . . . s . .
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach ukladu ruchu | STANDARD | D.W16. zeilozgfma 1 zasafd%/ Mleflzynar(]))(liov\ﬁgjl.Klasyélﬁaqi Eu?kl(;]onowama, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (International
1I0) Classification of Functioning Disability and Health, ICF).
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii zasady postepowania z pacjentem nieprzytomnym, w okresie ostrej niewydolnosci krazenia, w okresie ostrej
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu | STANDARD | D.W15. | niewydolnosci oddechowej, we wstrzasie, ze zdiagnozowana sepsa, wentylowanym mechanicznie, po urazie
I11) czaszkowo-mézgowym oraz po urazie mnogim ciala,
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach ukltadu ruchu | STANDARD | D.W2. | ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
I11) dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu | STANDARD | D.W1. | sportowej, reumatologii, neurologii i neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym
I11) racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej - N P . I . . . - .
(Fizjoterapia Kliniczna w chorobach wewnetrznych STANDARD | 59 przyjecia odpowu_edmal,nosm zwiazanej _z_decyZJam} podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
VI kategoriach bezpieczenistwa wlasnego i innych osob.
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi z zakresu
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych STANDARD | D.U46. | fizjoterapii kobiet po mastektomii, w tym postepowanie w przypadku obrzeku limfatycznego i uposledzenia funkcji
VIII) koniczyny gérnej,
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej instruowac pacjentéw lub ich opiekunéw w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, sposobu
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych STANDARD | D.U7. [ postugiwania sie wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach
VIII) terapeutycznych
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej ) Lo . . e . . . .
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych STANDARD | D.U4s. podejmowac.dmalama maja}febplg ceh.l poprawe jakosci zycia pacjenta, w tym pacjenta w okresie terminalnym,
VIII) zzastosowaniem sprzetu rehabilitacyjnego,
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej planowac, dobiera¢ i modyfikowa¢ programy rehabilitacji pacjentéow z réznymi dysfunkcjami narzadu ruchu oraz
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych STANDARD | D.U49. | chorobami wewnetrznymi w zaleznosci od stanu klinicznego,funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-

VIII)

emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunéw faktycznych.
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:

Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej . - - " . ‘. . .

. s wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii oddechowej w réznych chorobach pulmonologicznych, stanach po urazie
gﬁj)oterapla Kliniczna w chorobach wewngtrznych STANDARD | D.U35. klatki piersiowej, stanach po zabiegach operacyjnych na klatce piersiowej oraz po przeszczepach ptuc
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej zasady diagnozowania oraz ogélne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie kardiologii i
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych STANDARD | D.W4. [ kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i poloznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii
VIII) imedycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
(Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych STANDARD [ D.W3. [ pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
VIII) paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach STANDARD | D.W1. | sportowej, reumatologii, neurologii i neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym
uktadu ruchu I) racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach STANDARD | D.W2. | ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
uktadu ruchu I) dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii
Elzgfttfvrvaepl(}g»gtr;(;geﬁlﬁlitgi:ﬁ:tﬁlZgélfiykﬁgggcyme STANDARD | D.U1 przeprowadzi¢ szczegélowe badanie dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisac i
ull)da du nfchu f) p ¥ J "7 | zinterpretowac jego wyniki
Slzg:ttoevﬁpl(?ﬁ?;gg;r)gejdglklht;?cuz?ll:t\f\)/lggélf:lyk?ggg cynie STANDARD | D. U2 przeprowadzi¢ analize biomechaniczna z zakresu prostych i ztozonych ruchéw czlowieka w warunkach prawidlowych i
ulfda du nfchu f) p ¥ J =7 | wdysfunkcjach uktadu ruchu
Slzg:tt:‘;aepl&;/;gget:c;geidallklhtrll‘;icu;::t‘;)llggélﬁlnvlvk?:ggcyme STANDARD | D.U3 dokonac oceny stanu ukladu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki (badanie ogélne, odcinkowe,
ulljda du nfchu f) P ¥ J "7 [ miejscowe), przeprowadzi¢ analize chodu oraz zinterpretowac uzyskane wyniki

- . s s . dobierac¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii u
Elzgfttfvrvaepl(}g»gtr;(;geﬁlﬁlitgi:ﬁ:tﬁlZgélfiykﬁgggcyme STANDARD | D U2 0s6b po urazach w obrebie tkanek miekkich uktadu ruchu leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach w obrebie
ull)da du nfchu f) p ¥ J "7 | konczyn (sttuczeniach, skreceniach, zwichnieciach i ztamaniach) leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach

kregostupa bez porazen oraz w przypadku stabilnych i niestabilnych ztaman kregostupa

Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie dobierac¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach STANDARD | D.U5. [ o0sdb po amputacjach planowanych (postepowanie przed- i pooperacyjne) oraz urazowych, prowadzi¢ nauke chodzenia
uktadu ruchu I) w protezie oraz postepowanie po amputacjach konczyn gérnych, w tym instruktaz w zakresie postugiwania sie proteza
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢ postepowanie fizjoterapeutyczne
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach STANDARD | D.U6. | przed- i pooperacyjne u 0séb po rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach artroskopowych i
uktadu ruchu I) po endoprotezoplastyce
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie ecia od iedzialnosci zwi 2 d ‘ami podei . h dziatalnosci dowei
sportowej (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach STANDARD | k59, przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w

uktadu ruchu I)

kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych oséb
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w . . . d etvki d .
chorobach wewnetrznych V) STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w instruowac opiekunow dzieci w zakresie tzw. pielegnacji ruchowej, oraz dzieci i ich opiekunéw w zakresie
ch grobac% wevfn trznveh VJ) p STANDARD | D.U27. | wykonywania ¢wiczeh w domu, sposobu postugiwania sie wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotéw
eirzny uzytku codziennego wcelach terapeutycznych,
Sﬁ?ﬁiﬁ%iggﬁ;&fg&}cf%Oterapla Kliniczna w STANDARD | D.U17. | przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka,
Sﬁ?ﬁiﬁ%ﬁlﬁ;&?g&g%Oterapla Kliniczna w STANDARD | D.U18. | oceni¢ rozwoj psychomotoryczny dziecka,
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w TANDARD | D.U1 dzic K - . . dka i ni leci
chorobach wewnetrznych V) STAN .U19. | przeprowadzicC ocene aktywnosci spontanicznej noworodka i niemowlecia,
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D.U20 dokonac oceny poziomu umiejetnosci funkcjonalnych dziecka w zakresie motoryki iporozumiewania sie w oparciu o
chorobach wewnetrznych V) ’ " | odpowiednie skale,
planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iprowadzi¢ postepowanie
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D.U26 fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami ruchowymi pochodzenia osrodkowego, mézgowym porazeniem
chorobach wewnetrznych V) ' " | dzieciecym, zdysrafizmem rdzeniowym, z chorobami nerwowo-miesniowymi, zokoloporodowymi uszkodzeniami
splotéw i nerwoéw obwodowych, z neuro- imiogennymi zanikami mie$ni (atrofiami i
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D.U21 przeprowadzi¢ kliniczna ocene podwyzszonego lub obnizonego napiecia miesniowego u dziecka w tym spastycznosci i
chorobach wewnetrznych V) ’ " | sztywnosci,
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w zasady diagnozowania oraz ogoélne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
ch grobac% wevfn trznveh VJ) p STANDARD | D.W2. | ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
girzny dzieciecej, wstopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
o . P i etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
S}ﬂ?éigacfﬁliv‘gvf;(itlfztéllcfiij)Oterapla Kliniczna w STANDARD | D.W1. [sportowej, reumatologii, neurologii ineurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajagcym
girzny: racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | k57 wdrazania zasad kolezefistwa zawodowego i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym zprzedstawicielami innych
chorobach wewnetrznych VII) ’ zawodow medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym
Sﬁ?ﬁigi%ilﬁ;g;gﬁ;ﬁ (\Igllz)Joterapla Kliniczna w STANDARD | D.W14. | specyfike postepowania z pacjentem z choroba psychiczna i zasady wlasciwego podejscia do niego
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia Kliniczna w planowac, dobiera¢ i modyfikowa¢ programy rehabilitacji pacjentéw z réznymi dysfunkcjami narzadu ruchu oraz
ch grobac% wevfnytrzn ch VII)J P STANDARD | D.U49. | chorobami wewnetrznymi w zaleznosci od stanu klinicznego,funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-
girzny emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunéw faktycznych.
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w

chorobach wewnetrznych II)

kategoriibezpieczenistwa wlasnego i innych oséb
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D.U36 instruowac pacjenta z choroba uktadu oddechowego w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu oraz stosowania
chorobach wewnetrznych II) ' " | Srodkéw prewencji wtornej,
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D.U35 wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii oddechowej w réznych chorobach pulmonologicznych, stanach po urazie
chorobach wewnetrznych II) ’ " | klatki piersiowej, stanach po zabiegach operacyjnych na klatce piersiowej oraz po przeszczepach ptuc,
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D.U33 przeprowadzi¢ badania czynnosciowe ukladu oddechowego, w tym spirometrie oraz zinterpretowac¢ wyniki badania
chorobach wewnetrznych II) ' " | spirometrycznego, badania wysitkowego i badania gazometrycznego,
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia Kliniczna w planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac ¢wiczenia w réznych
ch grobacll)l we\AIf)n trzm cth) J P STANDARD | D.U34. | chorobach uktadu oddechowego (ostrych i przewleklych), w chorobach z przewaga zaburzen restrykcyjnych oraz w
Hrzny chorobach z przewaga zaburzen obturacyjnych,
o . PSR s zasady postepowania z pacjentem nieprzytomnym, w okresie ostrej niewydolnosci krazenia, w okresie ostrej
S}IIZS?gle);i%l%v‘gvfr?l?;;ﬁoéﬁ%f)(FIZJOterapla Kliniczna w STANDARD [ D.W15. [ niewydolnosci oddechowej, we wstrzasie, ze zdiagnozowana sepsa, wentylowanym mechanicznie, po urazie
girzny czaszkowo-mézgowym oraz po urazie mnogim ciala,
o . P e wyniki testow wysitkowych w fizjoterapii kardiologicznej i pulmonologicznej (test na ergometrze rowerowym, biezni
S}Ilzg?gigiﬁlivgvfﬁlﬁgﬁoclﬁ%%(FIZJOterapla Kliniczna w STANDARD | D.W8. |ruchomej, testy marszowe, test spiroergometryczny), skale niewydolnosci serca NYHA (New York Heart Association)
gLrzny oraz wartosci rownowaznika metabolicznego MET,
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w ogolne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania pulmonologicznego dla potrzeb fizjoterapii, wazniejsze
ch grobacrl)l wevfn P cthI) J P STANDARD [ D.W9. [badania dodatkowe i pomocnicze oraz testy funkcjonalne, przydatne w kwalifikacji i monitorowaniu fizjoterapii
eirzny oddechowej,
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia Kliniczna w zasady diagnozowania oraz ogélne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie kardiologii i
ch grobac% weV\I/)n trom cthI) J P STANDARD | D.W4. [ kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i
qLrzny medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D.U10 wykonywac pionizacje i nauke chodzenia pacjentéw z chorobami reumatologicznymi, a takze usprawnianie
dysfunkcjach uktadu ruchu II) ) " | funkcjonalne reki w chorobie reumatoidalne;j,
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D U11 instruowac pacjentéw z chorobami reumatologicznymi w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu
dysfunkcjach uktadu ruchu II) ' " | postugiwania sie wyrobami medycznymi, w tym poprawiajacymi funkcje chwytna,
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w . . . d etvki d .
dysfunkcjach ukladu ruchu I1) STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
a sjfunkcpach uktadu ruch%l 1 ! p STANDARD | D.W2. [ ortopediii traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
y ] dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkoéw fizjoterapii,
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D U8 przeprowadzi¢ testy funkcjonalne przydatne w reumatologii, takie jak ocena stopnia uszkodzenia stawow i ich

dysfunkcjach uktadu ruchu II)

deformacji, funkcji reki oraz lokomocji u pacjentéw z chorobami reumatologicznymi,
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD | D.U9 fizjoterapii u pacjentéw z chorobami reumatologicznymi, chorobami przyczepéw miesni, zmianami zwyrodnieniowo-
dysfunkcjach uktadu ruchu II) 77 | wytwdrczymi stawow oraz ograniczeniami zakresu ruchu lub pozastawowymi zespotami bdlowymi o poditozu
reumatycznym,

. . RS R etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
F1ZJoterap1a w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w STANDARD [ D.W1. [sportowej, reumatologii, neurologii i neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym
dysfunkcjach uktadu ruchu II)

y J racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,

. . - problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
Fizjoterapia w stomatologii STANDARD | G.W1. w warunkach prawidlowych i patologicznych,

Fizioterania w stomatologii* STANDARD | G.U1 wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod
! P g =7 | fizjoterapii,
Fizioterania w stomatologii* STANDARD | KS9 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
J p g ’ kategoriach bezpieczenstwa wtasnego i innych oséb.
Fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow* STANDARD | Ks2 wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
’ lokalnej,

o . . . - interpretowac wyniki badan czynnosciowych oraz przeprowadzac testy funkcjonalne niezbedne do doboru srodkow
Fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow STANDARD | G.U2. fizjoterapii i interpretowa ich wyniki,

i . . . - problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu czlowieka
Fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow STANDARD | G.WI1. w warunkach prawidtowych i patologicznych,

Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu IV) ’ kategoriibezpieczenistwa wlasnego i innych oséb
Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia instruowac opiekunow dzieci w zakresie tzw. pielegnacji ruchowej, oraz dzieci i ich opiekunéw w zakresie
Kli IJI icznapw dvsfunkciach ulglavgl ruch d V) P STANDARD | D.U27. | wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania sie wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow
¥ ! uzytku codziennego w celach terapeutycznych,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia STANDARD | D.U25 planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢ postepowanie przed- i
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu IV) ' " | pooperacyjne u dzieci leczonych operacyjnie,
planowa¢, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢ postepowanie
Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia STANDARD | D.U26 fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami ruchowymi pochodzenia osrodkowego, mézgowym porazeniem
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu IV) ’ " | dzieciecym, z dysrafizmem rdzeniowym, z chorobami nerwowo-miesniowymi, z okotoporodowymi uszkodzeniami
splotéw i nerwoéw obwodowych, z neuro- i miogennymi zanikami miesni (atrofiami i
Fizioterapia w wieku rozwojowym (Fizioterapia planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢ postepowanie
Wi 1J1 icznapw dvsfunkciach ulilav(\i?’l ruch d V) p STANDARD | D.U24. | fizjoterpeutyczne u dzieci i mtodziezy z chorobami uktadu ruchu, takimi jak wady wrodzone, wady postawy ciala,
¥ J jatowe martwice kosci,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia STANDARD | D.U20 dokonac oceny poziomu umiejetnosci funkcjonalnych dziecka w zakresie motoryki i porozumiewania sie w oparciu o

kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu IV)

odpowiednie skale,
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia STANDARD | D.U21 przeprowadzi¢ kliniczna ocene podwyzszonego lub obnizonego napiecia miesniowego u dziecka w tym spastycznosci i
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu IV) ) " | sztywnosci,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia STANDARD | D.U22 przeprowadzi¢ kliniczna ocene postawy ciata, w tym badanie skoliometrem Bunnella, oraz punktowa i
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu IV) ’ " | biostereometryczna ocene postawy ciata, a takze zinterpretowa¢ wyniki tych ocen,
o . . . - . na podstawie zdjecia RTG kregostupa wyznaczy¢ kat Cobba, kat rotacji wedtug jednego z przyjetych sposobéw oceny,
llzllizrjlfctzegzpvlva dws‘giiiz‘;?:flvzloﬁ?agmréfﬁﬁ%?)rapla STANDARD | D.U23. | dokona¢ oceny wieku kostnego na podstawie testu Rissera oraz zinterpretowac ich wyniki i na tej podstawie
o J zakwalifikowac¢ skolioze do odpowiedniego postepowania fizjoterapeutycznego,
o . . . - . etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
gﬁ?gg;ipvlva dws‘gﬁill?é’;?:flmlll(ﬂfavéimru(fﬁﬁ(}?)rapla STANDARD | D.W1. [sportowej, reumatologii, neurologii i neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajagcym
¥ J racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Fizioterapia w wieku rozwojowym (Fizioterapia zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
Kli Ijl icznapw dvsfunkciach ulilavt\iri’l ruch d V) P STANDARD [ D.W2. [ ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
y J dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia s ‘s .
Kliniczna w dysfunkcjach ukladu ruchu IV) STANDARD | D.U18. | oceni¢ rozwéj psychomotoryczny dziecka,
llzllizri?ct;;gpvlva dvgs?&iﬁjg(émﬂfavgmrgﬁﬁrapla STANDARD | D.U19. | przeprowadzi¢ ocene aktywnosci spontanicznej noworodka i niemowlecia,
Eﬁ?ﬁ;ﬁgp&a d";g‘g{iiﬁj;?jlﬁﬂfavgﬁmréfﬁ%%rapla STANDARD | D.U17. | przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia STANDARD | D. W6 ogoélne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania kardiologicznego, neurologicznego, ortopedycznego i
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu IV) "7 | geriatrycznego,
Genetyka STANDARD | A.W20. [ uwarunkowania genetyczne rozwoju choréb w populacji ludzkiej,
Genetyka STANDARD | A.W21. | genetyczne i zwigzane z fenotypem uwarunkowania umiejetnosci ruchowych.
Genetyka STANDARD | A.U14. | przeprowadzi¢ wywiad i analizowa¢ zebrane informacje w zakresie potrzebnym dla prowadzenia fizjoterapii,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
Genetyka STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwiazanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
. - nawiazania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
Gimnastyka korekcyjna STANDARD | KS1. swiatopogladowych i kulturowych,
. N zasady oddzialywania sit mechanicznych na organizm czlowieka zdrowego i chorego, wtym osoby starszej, zréznymi
Gimnastyka korekcyjna STANDARD | G.W4. dysfunkcjami i réznymi chorobami, w réznych warunkach,
Gimnastyka korekcyjna* STANDARD | G.U5 dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji oraz

poinstruowac pacjenta, jak z nich korzystac,
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Gimnastvka korekcvina* STANDARD | c.U7 zastosowac dziatania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia, profilaktyke niepetnosprawnosci, a
¥ A "~ | takze pierwotna i wtdrna profilaktyke chordb,
. - problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
Gimnastyka korekcyjna STANDARD | G.WI. w warunkach prawidtowych i patologicznych,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
gimnastyka oso6b III wieku* STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
. , . tworzy¢, weryfikowa¢ i modyfikowa¢ programy fizjoterapii oséb z réznymi dysfunkcjami, w tym oséb starszych,
*
gimnastyka osob IIT wieku STANDARD | G.U3. stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacj,
gimnastyka osob III wieku* STANDARD | G.U11. [ komunikowac sie z pacjentem i jego rodzina w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb pacjenta i jego praw,
imnastvka 0s6b III wieku* STANDARD | g w7 zasady dzialania wyrobéw medycznych i zasady ich stosowania w leczeniu 0sob zréznymi chorobami i dysfunkcjami, w
g y "7 | tym osob starszych, w réznych warunkach,
imnastvka 0s6b II wieku* STANDARD | G wo zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej na potrzeby fizjoterapii, planowania postgpowania
g ¥ © 7" | fizjoterapeutycznego oraz kontrolowania jego efektéw - w stopniu zaawansowanym,
Gleboki masaz tkanek* STANDARD | Ks1. nawigzania i utrzymgnla pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
swiatopogladowych i kulturowych,
wykazac wysoka sprawnos¢ fizyczna niezbedna do poprawnego demonstrowania iwykonywania zabiegow z zakresu
Gleboki masaz tkanek* STANDARD | G.U8. |kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz stosowania metod specjalnych u 0séb z réznymi chorobami,
dysfunkcjami oraz z réznym rodzajem istopniem niepelmosprawnosci,
Gleboki masaz tkanek* STANDARD | G.U1. }/gl;(g:m?ic zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod
Gleboki masaz tkanek* STANDARD | G.U4. | kontrolowa¢ efekty postepowania fizjoterapeutycznego,
Gleboki masaz tkanek* STANDARD | c.we. wskazanla i przec1w§kazan1a do wyk.opywanl_a. zabiegdéw z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,
Gleboki masaz tkanek* STANDARD | G.wa. zasady oddm@%yvygma sll mechanl(.:znych‘na organizm cztowieka zdrowego i chorego, wtym osoby starszej, zr6znymi
dysfunkcjami i r6znymi chorobami, w réznych warunkach,
Gleboki masaz tkanek* STANDARD | w1 problematyke z zakresu dyscyphny na}ukowej - nauki biologiczne w tym rozwqj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
w warunkach prawidtowych i patologicznych,
Historia fizjoterapii STANDARD | B.w20. h1§tor1e ﬁzjoterapu.qraz klerunkl rozwoju nauczania zawodowggo, a takze miedzynarodowe organizacje
fizjoterapeutyczne i inne organizacje zrzeszajace fizjoterapeutow,
Hortiterapia* STANDARD | G.U14. postepowac zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi w wykonywaniu czynnosci wlasciwych dla zawodu

fizjoterapeuty.
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Hortiterapia* STANDARD | Ks1. I}awiazania i utrzymgnia pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
swiatopogladowych i kulturowych,

Hortiterapia* STANDARD | k2. ﬁl:l)rrllgvania zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta pemi na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci

Hortiterapia* STANDARD | G.W6. | zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych stanach chorobowych,

Hortiterapia* STANDARD | G U7. Zas’gosowac' dzial.ania,ukierunlfowane na edgkacje zdrowotng, promocje zdrowia, profilaktyke niepetlnosprawnosci, a
takze pierwotna i wtorna profilaktyke chordéb,

Hortiterapia* STANDARD | G.W3. | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i bioetyka,

Jezyk migowy* STANDARD | G.U11. [ komunikowac sie z pacjentem i jego rodzina w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb pacjenta i jego praw,

Jezyk migowy* STANDARD | K51. ggzxgg)zsélé?aid Eg;zrﬁl?ifl t11?1?«1011‘232}15,zacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic

Jezyk migowy* STANDARD | G.W3. | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i bioetyka,

Jezyk obcy I STANDARD | B.U1. | porozumiewac sie w jednym z jezykoéw obcych na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego,

Jezyk obcy I STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych,

Jezyk obcy I1 STANDARD [ B.U1. [porozumiewac sie w jednym z jezykdw obcych na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia Jezykowego,

Jezyk obcy II STANDARD [ KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych,

Jezyk obcy III STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych,

Jezyk obcy III STANDARD | B.Ul. | porozumiewac sie w jednym z jezykéw obcych na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia Jezykowego,

Jezyk obcy IV STANDARD [ B.U1. [porozumiewac sie w jednym z jezykdw obcych na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia Jezykowego,

Jezyk obcy IV STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych,

Kinezyterapia I STANDARD | KS8. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej,

Kinezyterapia I STANDARD | c.Us. ?ii?;?::avgi?’ dobrac¢ i wykonac zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod

Kinezyterapia I STANDARD | c.U9. ;)I?:t}ggifxf;?gt; i;?)sifwaé urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych

Kinezyterapia I STANDARD | c.w7. quretyczge, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod
1zjoterapii,

Kinezyterapia I STANDARD | c.ws. wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych

metod fizjoterapii,
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Kinezvterapia II STANDARD | c.U9 obstugiwac i stosowac urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych
yterap 77" | metod fizjoterapii,
. . wykaza¢ zaawansowane umiejetnosci manualne pozwalajace na zastosowanie wlasciwej techniki z zakresu
Kinezyterapia Il STANDARD | C.U10. kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,
. . nawiazania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
Kinezyterapia II STANDARD | KS1. swiatopogladowych i kulturowych,
Kinezvterapia II STANDARD | c.w7 teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod
yterap 7 | fizjoterapii,
Kinezvterapia II STANDARD | c.ws wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych
yterap 7 | metod fizjoterapii,
Kinezyterapia 1T STANDARD | c.us zaplanowac, dobra¢ i wykonac zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod

fizjoterapii,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i
medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy STANDARD | KS9.
fizjoterapii XII)

przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
kategoriibezpieczenistwa wlasnego i innych oséb

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i
medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy STANDARD | D.U47.
fizjoterapii XII)

stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem oraz komunikowac sie z innymi cztonkami zespotu
terapeutycznego,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i podejmowac dziatania majace na celu poprawe jakosci zycia pacjenta, w tym pacjenta w okresie terminalnym, z

Fle_dycymg_ paliatywnej (Kliniczne podstawy STANDARD | D.U48. zastosowaniem sprzetu rehabilitacyjnego,

izjoterapii XII)

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i planowac, dobiera¢ i modyfikowa¢ programy rehabilitacji pacjentéow z réznymi dysfunkcjami narzadu ruchu oraz
medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy STANDARD | D.U49. | chorobami wewnetrznymi w zaleznos$ci od stanu klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-
fizjoterapii XII) emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunéw faktycznych.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy STANDARD | D.W3. | pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
fizjoterapii XII) paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i zasady diagnozowania oraz ogoélne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie kardiologii i
medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy STANDARD | D.W4. [ kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i
fizjoterapii XII) medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i
medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy STANDARD | D.U35.
fizjoterapii XII)

wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii oddechowej w réznych chorobach pulmonologicznych, stanach po urazie
klatki piersiowej, stanach po zabiegach operacyjnych na klatce piersiowej oraz po przeszczepach ptuc,
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i instruowac pacjenta z choroba ukladu oddechowego w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu oraz stosowania
gziggggfan;iei g)(ellgatywnej (Kliniczne podstawy STANDARD | D.U36. érodkéw prewencji wtorne,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu
medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy STANDARD | D.U46. | fizjoterapii kobiet po mastektomii, w tym postepowanie w przypadku obrzeku limfatycznego i uposledzenia funkcji
fizjoterapii XII) konczyny gornej,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii STANDARD | D U1 przeprowadzi¢ szczegélowe badanie dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisac i
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI) "7 | zinterpretowac jego wyniki,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii STANDARD | D.U2 przeprowadzi¢ analize biomechaniczna z zakresu prostych i ztozonych ruchéw czlowieka w warunkach prawidlowych i
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI) =7 | wdysfunkcjach uktadu ruchu,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii STANDARD | D.U3 dokonac oceny stanu uktadu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki (badanie ogélne, odcinkowe,
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI) 77 | miejscowe), przeprowadzi¢ analize chodu oraz zinterpretowac uzyskane wyniki,
dobierac - w zalezno$ci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii u
Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii STANDARD | D.U4 0s6b po urazach w obrebie tkanek miekkich uktadu ruchu leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach w obrebie
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XI) "7 [ konczyn (sthuczeniach, skreceniach, zwichnieciach i ztamaniach) leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach
kregostupa bez porazen oraz w przypadku stabilnych i nies
g?éﬁg;fep;c?;:?xyf}iziﬁ;eé?ap;liivx)/(gltensywnej terapil STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej
Kliniczne nodstawy fizioterapii w intensvwne! teranii zasady diagnozowania oraz ogélne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie kardiologii i
(Klinicznep o dst;vy fiJz 'otere? i XI) ywnej P STANDARD | D.W4. [ kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i
P Wy iz P medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
. - o . . zasady postepowania z pacjentem nieprzytomnym, po urazie wielomiejscowym i wielonarzadowym, z uszkodzeniem
Fé}?ﬁ?czéfepojs;zvy f}szggsé'?;)11ﬁv§&;1tensywnej terapit STANDARD | D.W5. | kregostupa i rdzenia kregowego, konczyny gorne;j i konczyny dolnej, w zakresie bezpiecznego stosowania metod
p Wy 1iz) P fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii STANDARD | k52 wykonywania zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta pelni na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
(Kliniczne podstawy fizjoterapii X) ) lokalnej,
g?rll?g;fep;g;;?&yyf}?zﬁ;eg?ap;11ivx)/($sych1atr11 STANDARD [ KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych,
. - T . . etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
%?;?Cz;fepo(?;;?;vy flfiZJZc_)(ESerg)uﬁv;/&;ltensywnej terapit STANDARD [ D.W3. [ pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
P Wy iz P paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizioteranii w psvchiatrii planowac, dobiera¢ i modyfikowa¢ programy rehabilitacji pacjentéw z réznymi dysfunkcjami narzadu ruchu oraz
P WY 1z i W pSy STANDARD | D.U49. | chorobami wewnetrznymi w zaleznosci od stanu klinicznego,funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-

(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)

emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunéw faktycznych.
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etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
STANDARD | D.W4. [ pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)

Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii

(Kliniczne podstawy fizjoterapii X) STANDARD | D.W14. | specyfike postepowania z pacjentem z choroba psychiczna i zasady wlasciwego podejscia do niego,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne

podstawy fizjoterapii IX) STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych,

etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
STANDARD | D.W3. [ pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne wykonywania zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta pelni na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
. . STANDARD | KS2. .
podstawy fizjoterapii IX) lokalnej,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne dobierac i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii geriatrycznej oraz instruowac osoby starsze w zakresie
.. . STANDARD | D.U45. AP N "
podstawy fizjoterapii IX) wykonywania ¢wiczenh w domu oraz stosowania roznych form rekreaciji,

etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
STANDARD | D.W4. | pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii IX)

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne

podstawy fizjoterapii IX) STANDARD [ D.U44. | przeprowadzi¢ caloSciowa ocene geriatryczna i interpretowac jej wyniki,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
AV L - " STANDARD | KS9. : X , s p
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII) kategoriach bezpieczenistwa wilasnego i innych osob.

etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
STANDARD | D.W3. | pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii IX)

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i planowac i dobiera¢ ¢wiczenia krazeniowo-oddechowe dla dzieci i mtodziezy - wzaleznosci od stanu klinicznego i
S o - " STANDARD | D.U43. . : . P p L . . . o
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII) funkcjonalnego pacjenta - orazinstruowac opiekundéw dzieci i mtodziez w zakresie wykonywania tych ¢wiczen

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i

poloznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIIT) STANDARD [ KS6. korzystania z obiektywnych Zrédet informacji,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i

poloznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII) STANDARD | KS8. formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow dziatalnosci zawodowej,

etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
STANDARD | D.W3. | pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII)
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. - " . . etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
Kilfcl) fggﬁﬁ;ﬁgﬁﬁiﬁftigﬁg W %lél.ilggggﬁ {HH) STANDARD | D.W4. [ pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
p p Wy Hzj P paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i STANDARD | D.U40 planowac, dobiera¢ i wykonywac¢ zabiegi fizjoterapeutyczne po porodzie majace na celu likwidowanie niekorzystnych
potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII) ’ " | objawéw, w szczegolnosci ze strony uktadu krazenia, kostno-stawowego i miesniowego
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
podstawy fizjoterapii VII) ' kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb.
gﬁ;ﬁ;&; Igiz?séc:lgifilijlﬁt)erapu w chirurgii (Kliniczne STANDARD | KS8. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dzialalnosci zawodowej,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i wykonywac ¢wiczenia w réznych
odsta If)iz'otel“/;y i \J/II) p g STANDARD | D.U34. [ chorobach uktadu oddechowego (ostrych i przewleklych), w chorobach z przewaga zaburzen restrykcyjnych oraz w
p Wy hzj P chorobach z przewaga zaburzen obturacyjnych
gg)lclll;(t:;xr/\l; Igizgissggifilgﬁt)erapu w chirurgii (Kliniczne STANDARD [ KS6. korzystania z obiektywnych zrdédet informacji,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne zasady diagnozowania oraz ogoélne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie kardiologii i
odsta If)iz'otel“/;y i \J/II) p g STANDARD | D.W4. | kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i
P Wy P medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne STANDARD | D.U25 planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i prowadzi¢ postepowanie przed- i
podstawy fizjoterapii VII) ’ " | pooperacyjne u dzieci leczonych operacyjnie
. - " . c i etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie kardiologii i kardiochirurgii,
Kilél:t:gne If)i(;(.i;,::gy ifilijl?lt)erapu w chirurgii (Kliniczne STANDARD | D.W3. | pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
P Wy P paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii STANDARD | ks9 przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
(Kliniczne podstawy fizjoterapii VI) ’ kategoriach bezpieczenstwa wtasnego i innych osob.
%Iillﬁcz;?ep;g;;’?;\ivyyﬁfizggSg?eil)11K/ﬁmmonOlogu STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrddet informacji,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii STANDARD | D.U25 planowa¢, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iprowadzi¢ postepowanie przed- i
(Kliniczne podstawy fizjoterapii VI) ’ " | pooperacyjne u dzieci leczonych operacyjnie,
Féi?liic(?;’?ep;(?j;?:\jvyyf}izjz?éteé?aﬁ;lii“\I/BUImon010911 STANDARD | KS8. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej,
Kliniczne podstawy fizioteranii w pulmonolodii planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywa¢ ¢wiczenia w réznych
P Wy 11z) piwp g STANDARD | D.U34. | chorobach uktadu oddechowego (ostrych iprzewlektych), w chorobach z przewaga zaburzen restrykcyjnych oraz

(Kliniczne podstawy fizjoterapii VI)

wchorobach z przewaga zaburzen obturacyjnych,
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii etiologie, pq"comefchan‘l.zm', objawy} przeblleg najczests.zyc'h chorob w';a}{resw kardplogu i kardlochl'l'“grgu,
. L " STANDARD | D.W3. [ pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
(Kliniczne podstawy fizjoterapii VI) . : : e - "y PP s
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii etiologie, pa".comgchan.l.zm., objawy} przeblleg nachests.zyc'h chorol? w.;akresue kardplogu i kardlochl'l'“grgu,
s . " STANDARD | D.W4. [ pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
(Kliniczne podstawy fizjoterapii VI) : 7 : i . "o PR 0
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizioteranii w pulmonolodii ogoblne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania pulmonologicznego dla potrzeb fizjoterapii, wazniejsze
- P Wy Hz)C puwD g STANDARD [ D.W9. [badania dodatkowe i pomocnicze oraz testy funkcjonalne, przydatne w kwalifikacji i monitorowaniu fizjoterapii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii VI) .
oddechowej,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i . . VIR "
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych Zrédet informacji,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
S RSt S - " STANDARD | KS9. . X , s p
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) kategoriach bezpieczenstwa witasnego i innych osob.
Kliniczne podstawy fizioteranii w kardiologii i planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac¢ ¢wiczenia w réznych
czne podstawy Lz] D diologii L STANDARD [ D.U34. | chorobach uktadu oddechowego (ostrych iprzewlekltych), w chorobach z przewaga zaburzen restrykcyjnych oraz
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) , .
wchorobach z przewaga zaburzen obturacyjnych,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i plqnowac,”dobler.ac -w Zalgznosc1 od ,stgnu khmcznegg i fupkqonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi z zakresu
o st - " STANDARD [ D.U29. | fizjoterapii u pacjentéw z niewydolnos$cia serca, nadcisnieniem, choroba niedokrwienna serca, po zawale serca,
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) I . . .
zaburzeniami rytmu serca i nabytymi wadami serca
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i ogoélne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania kardiologicznego, neurologicznego, ortopedycznego i
S st - " STANDARD | D.W6. .
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) geriatrycznego,
przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i proby czynnosciowe, z zachowaniem zasad bezpieczenstwa, w tym pomiar
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i STANDARD | D.U28 tetna, pomiar cisnienia tetniczego, test marszowy, test wstan i idZ (get up and go), probe czynnosciowa na biezni
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) ) " | ruchomej wedlug protokotu Bruce’a oraz wedtug zmodyfikowanego protokotu Naughtona oraz prébe wysitkowa na
cykloergometrze
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i p.la}nowac,“dob1er.ac - W zaleznogq od stanu khmcznego i funkCJonalr}ego paCJenpa - 1wykopywac zabiegi z za_kresu
o A A - " STANDARD | D.U30. | fizjoterapii u pacjentow zakwalifikowanych dooperacji serca, po zabiegach kardiochirurgicznych, z wszczepionym
kardiochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) . . : i S
stymulatorem serca oraz po leczeniu metodami kardiologii interwencyjnej
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
A . - STANDARD | KS9. : X , s p
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV) kategoriach bezpieczenstwa wilasnego i innych osob.
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii STANDARD | KS6 korzystania z obiektywnych zrdédet informacji
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV) ’ ¥ ¥ JL
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii STANDARD | D.U21 przeprowadzi¢ kliniczna ocene podwyzszonego lub obnizonego napiecia miesniowego u dziecka w tym spastycznosci i

dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

sztywnosci,
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planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iprowadzi¢ postepowanie
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii STANDARD | D.U26 fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami ruchowymi pochodzenia osrodkowego, mézgowym porazeniem
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV) ’ " | dzieciecym, zdysrafizmem rdzeniowym, z chorobami nerwowo-mie$niowymi, zokotoporodowymi uszkodzeniami
splotow i nerwéw obwodowych, z neuro- imiogennymi zanikami miesni (atrofiami i
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii STANDARD | D.U18. | oceni¢ rozwéi psvchomotorvezny dziecka
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV) ) ) J PSY ryczny ’
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii s s . . . .
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV) STANDARD | D.U19. | przeprowadzi¢ ocene aktywnosci spontanicznej noworodka i niemowlecia,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii STANDARD | D.U20 dokonac oceny poziomu umiejetnosci funkcjonalnych dziecka w zakresie motoryki iporozumiewania sie w oparciu o
dzieciecej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV) ' " | odpowiednie skale,
gligfégzjFz(gis;ﬁ:g;l?oo;se{:‘f; gzﬁiilrzgﬁ ;%eurologu STANDARD | D.U17. | przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka,
Kliniczne podstawy fizioteranii w pediatrii i neurolodi zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
dzieci ce'p(Klinic‘ge Jo dsta P fiz'I:)tera i IV) 91 | STANDARD | D.W2. ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
&cel P Wy 1z p dzieciecej, wstopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
. - " s . etiologia, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
gilirégzréz.})(CSiSI;EinI};:lZJOO(;;I‘:pH gz%?:gi%trilil ;\%eurologn STANDARD | D.W1. [sportowej, reumatologii, neurologii ineurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajacym
&ce) P Wy 1z p racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i . . P "
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii II1) STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrédet informacji,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) ' kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb.
Kliniczne podstawy fizioterapii w neurolodii i planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi z zakresu
° podstawy 1z P 1rofoglil STANDARD | D.U14. | fizjoterapii u 0séb po uszkodzeniach nerwéw obwodowych, w polineuropatiach, w chorobach o podiozu nerwowo-
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) NP . NP L ;
miesniowym, wchorobach pierwotnie miesniowych oraz w réznych zespotach bdlowych
przeprowadzi¢ badanie neurologiczne dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne przydatne w fizjoterapii
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i STANDARD | D.U12 neurologicznej, w tym ocene napiecia mie$niowego, kliniczna ocene spastycznosci oraz ocene na poziomie funkcji
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) ) " | ciala i aktywnosci, wszczegdlnosci za pomoca skal klinicznych, a takze zinterpretowa¢ wazniejsze badania dodatkowe
(obrazowe i elektrofizjologiczne),
planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi z zakresu
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii fizjoterapii u pacjentéw z chorobami reumatologicznymi, chorobami przyczepéw miesni, zmianami zwyrodnieniowo-
STANDARD | D.U9
(Kliniczne podstawy fizjoterapii II) U7 | wytworczymi stawéw oraz ograniczeniami zakresu ruchu lub pozastawowymi zespotami bolowymi o podtozu
reumatycznym,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrdédet informacji,

(Kliniczne podstawy fizjoterapii II)
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
(Kliniczne podstawy fizjoterapii II) ' kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb.
planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi z zakresu
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i STANDARD | D.U13 fizjoterapii u 0séb z objawami uszkodzenia pnia mézgu, mézdzku i kresomézgowia, ze szczegolnym uwzglednieniem
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) ' " [ udaru moézgu, parkinsonizmu, choréb demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu fizjoterapii u 0s6b po zlamaniach
kregostupa z porazeniami, a takze prowadzi¢ postepowanie ukierunko
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i STANDARD | D W6 ogo6lne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania kardiologicznego, neurologicznego, ortopedycznego i
neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii III) "7 | geriatrycznego,
Kliniczne podstawy fizioterapii w neurolodii i zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
neurochirﬁr i (Iz\l[i}; ‘o ane ogsta fiz'otegra i 111) STANDARD [ D.W2. [ ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
g p Wy 1) P dzieciecej, wstopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
. .- " s etiologia, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
Iﬂﬁ{giﬁiﬁ?ﬁ?& if(lzzzjgéergglslt;v ne;il;‘pol?g;lﬁ 1I0) STANDARD [ D.W1. [ sportowej, reumatologii, neurologii ineurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym
g p Wy 1) P racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii STANDARD | D U8 przeprowadzic¢ testy funkcjonalne przydatne w reumatologii, takie jak ocena stopnia uszkodzenia stawow i ich
(Kliniczne podstawy fizjoterapii II) 77 | deformagji, funkgcji reki oraz lokomocji u pacjentéw zchorobami reumatologicznymi,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii STANDARD | D U1 przeprowadzi¢ szczegélowe badanie dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisac i
(Kliniczne podstawy fizjoterapii II) "7 | zinterpretowac jego wyniki,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii STANDARD | D.U2 przeprowadzi¢ analize biomechaniczna z zakresu prostych i ztozonych ruchéw czlowieka w warunkach prawidlowych i
(Kliniczne podstawy fizjoterapii II) =7 | wdysfunkcjach uktadu ruchu,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii STANDARD | D.U3 dokonac oceny stanu uktadu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki (badanie ogélne, odcinkowe,
(Kliniczne podstawy fizjoterapii II) 77 | miejscowe), przeprowadzi¢ analize chodu oraz zinterpretowac uzyskane wyniki,
Kliniczne podstawy fizioteranii w reumatolodii zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
(Klinicznep o dst:[y fiJz 'otere? i 11) g STANDARD | D.W2. [ ortopediii traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
P Wy p dzieciecej, wstopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
. - " " etiologia, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
g?;?gélneeméis:?;vy flfiZJZQ(;:Sé'?g)lliiV}fI;‘eumatologu STANDARD [ D.W1. [sportowej, reumatologii, neurologii ineurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajacym
p Wyt p racjonalne stosowanie $srodkéw fizjoterapii,
Kliniczne po'ds.tawy f1ZJo§erap11 w ortpped L dokonac oceny stanu ukladu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki (badanie ogélne, odcinkowe,
traumatologii i medycynie sportowej (Kliniczne STANDARD | D.U3. . s ; . P s
podstawy fizjoterapii I) miejscowe), przeprowadzic¢ analize chodu oraz zinterpretowac uzyskane wyniki,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,
traumatologii i medycynie sportowej (Kliniczne STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrdédet informacji,

podstawy fizjoterapii I)
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedil, rzyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
traumatologii i medycynie sportowej (Kliniczne STANDARD | KS9. przyjecia odpowle , a J z decyzjam bode] ¥ 1 W
7 % kategoriach bezpieczenstwa wtasnego i innych oséb.
podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, iy . . . R . . . .
traumatologii i medycynie sportowe] (Kliniczne STANDARD | D.U2. przeprowadzm analize biomechaniczna z zakresu prostych i ztozonych ruchéw cztowieka w warunkach prawidtowych i
. Y. w dysfunkcjach uktadu ruchu,
podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, L . . .- . . s
traumatologii i medycynie sportowej (Kliniczne STANDARD | D.U1. p.rzeprowadzm/ s_zczegolo_wg badanie dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisac i
> . zinterpretowac jego wyniki,
podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, etiologia, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
traumatologii i medycynie sportowej (Kliniczne STANDARD | D.W1. | sportowej, reumatologii, neurologii ineurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym
podstawy fizjoterapii I) racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
traumatologii i medycynie sportowej (Kliniczne STANDARD | D.W2. | ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
podstawy fizjoterapii I) dzieciecej, wstopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia* STANDARD | G.U12. | komunikowac sie ze wspdtpracownikami w zespole i dzieli¢ sie wiedza,
komunikowanie spoleczne w ochronie zdrowia* STANDARD | Ks1. nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
swiatopogladowych i kulturowych,
komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia* STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych Zrdédet informacji,
komunikowanie spoleczne w ochronie zdrowia* STANDARD | x57. wdraza}ma zasad kolezenstyva za,wodow_ego i Wspolpracy w ze_spo_le speCJahstovlv,_w tym zprzedstawicielami innych
zawodéw medycznych, takze w sSrodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym,
komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia* STANDARD | G.W12. | etyczne, prawne i spoteczne uwarunkowania wykonywania zawodu fizjoterapeuty.
komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia* STANDARD | G.U11. [ komunikowac sie z pacjentem i jego rodzina w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb pacjenta i jego praw,
komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia* STANDARD | G.W3. | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i bioetyka,
Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I STANDARD | c.Us. dobra}(ﬁ‘ poszczegolne Cwiczenia dla osob.z roznymi zalbprzenlamyl mo;hwosmaml funkcjonalnymi oraz metodycznie
uczy¢ ich wykonywania, stopniujac natezenie trudnosci oraz wysitku fizycznego,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwiazanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I STANDARD | C.W6. [ teoretyczne i metodyczne podstawy procesu uczenia sie i nauczania czynnosci ruchowych,
konstruowac¢ trening medyczny, w tym réznorodne ¢wiczenia, dostosowywac poszczegolne ¢wiczenia do potrzeb
Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I STANDARD | C.U5. [ ¢wiczacych, dobra¢ odpowiednie przyrzady i przybory do ¢wiczen ruchowych oraz stopniowac trudnosé¢

wykonywanych ¢wiczen,
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Ksztalcenie ruchowe i metodvka nauczania ruchu II STANDARD | c.u7 wykaza¢ umiejetnosci ruchowe konieczne do demonstracji i zapewnienia bezpieczenistwa podczas wykonywania
¥ "7 | poszczegdlnych ¢wiczen,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl Zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II STANDARD | C.W6. [ teoretyczne i metodyczne podstawy procesu uczenia sie i nauczania czynnosci ruchowych,
konstruowac trening medyczny, w tym réznorodne ¢wiczenia, dostosowywac poszczegolne ¢wiczenia do potrzeb
Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II STANDARD | C.U5. [ ¢wiczacych, dobra¢ odpowiednie przyrzady i przybory do ¢wiczen ruchowych oraz stopniowac trudnosc¢
wykonywanych ¢wiczen,
Masas STANDARD | c.U9 obstugiwac i stosowac¢ urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych
77" | metod fizjoterapii,
. wykaza¢ zaawansowane umiejetnosci manualne pozwalajace na zastosowanie wlasciwej techniki z zakresu
Masaz STANDARD | C.U10. kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,
Masaz STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych,
Masas STANDARD | c.Uus zaplanowac, dobrac i wykonac zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod
"= | fizjoterapii,
Masaz STANDARD | c.ws wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych
7" | metod fizjoterapii,
Masaz STANDARD | c.w7 teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod
7 | fizjoterapii,
Masaz aromoterapeutyczny* STANDARD | G.W3. | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i bioetyka,
Masaz aromoterapeutvczny* STANDARD | G U7 zastosowac¢ dziatania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia, profilaktyke niepeinosprawnosci, a
pedtyczny "~ | takze pierwotna i wtérna profilaktyke chorob,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
Masaz aromoterapeutyczny* STANDARD [ KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
Medycyna fizykalna I STANDARD | C.U12. | obstugiwa¢ aparature do wykonywania zabiegéw z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej,
Medvevna fizvkalna I STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
yey ¥ ' kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb.
Medycyna fizykalna I STANDARD | C.U11. | zaplanowac, dobrac i wykona¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej,
Medycyna fizykalna I STANDARD | c.U9 obstugiwac i stosowac¢ urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych

metod fizjoterapii,
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Medycyna fizykalna I STANDARD | c.w1o. Wskazgnla i przeciwwskazania do stosowania zabiegow z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy
biologiczne;j,

Medycyna fizykalna I STANDARD | C.W9. | teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej,

Medycyna fizykalna II STANDARD | KS8. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dzialalnosci zawodowej,

Medycyna fizykalna II STANDARD | C.U12. | obstugiwa¢ aparature do wykonywania zabiegéw z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej,

Medycyna fizykalna II STANDARD | C.U11. | zaplanowac, dobrac i wykona¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej,

Medycyna fizykalna IT STANDARD | c.vo. obsluglwa}c i stospwac urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych
metod fizjoterapii,

Medycyna fizykalna II STANDARD | C.W9. ([ teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej,

Medycyna fizykalna II STANDARD | c.w1o. w_skazgnla i przeciwwskazania do stosowania zabiegéw z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy
biologicznej,

Medycyna integralna* STANDARD | x52. I/\(;)}}/{l;cl)r?%wama zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta pemi na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
wykazac wysoka sprawnos¢ fizyczna niezbedna do poprawnego demonstrowania iwykonywania zabiegéw z zakresu

Medycyna integralna* STANDARD | G.U8. [ kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz stosowania metod specjalnych u oséb z réznymi chorobami,
dysfunkcjami oraz z réznym rodzajem istopniem niepelnosprawnosci,

Medycyna integralna* STANDARD | c.U3. tworzyc,_ Wery_flkowac i m_()(_iyflkowa_c programy f1ZJoterap11'osob z roznymi dysfunkcjami, w tym osob.s_tars?_zych,
stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji,
zagadnienia zwigzane z ksztaltowaniem, podtrzymywaniem iprzywracaniem sprawnosci oraz wydolnosci osobom w

Medycyna integralna* STANDARD | G.W10. | réznym wieku, w tym osobom starszym, utraconej lub obnizonej wskutek réznych choréb lub urazéw, a takze zasady
promocji zdrowia - wstopniu zaawansowanym,

Medycyna integralna* STANDARD | G.W3. | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i bioetyka,

Metodologia badan naukowych I STANDARD | E.U3. | korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej,

Metodologia badan naukowych I STANDARD | E.U4. | przeprowadzi¢ badanie naukowe, zinterpretowac i udokumentowac jego wyniki,

Metodologia badan naukowych I STANDARD | E.U5. [ zaprezentowa¢ wyniki badania naukowego.

Metodologia badan naukowych I STANDARD | KS8. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej,

Metodologia badan naukowych I STANDARD | E.U2. | zinterpretowac badanie naukowe i odnie$¢ je do aktualnego stanu wiedzy,

Metodologia badan naukowych I STANDARD | E.W1. | metody i techniki badawcze stosowane w ramach realizowanego badania naukowego.

Metodologia badan naukowych I STANDARD | E.U1. | zaplanowa¢ badanie naukowe i om6éwic jego cel oraz spodziewane wyniki,

Metodologia badan naukowych II STANDARD | E.U5. [ zaprezentowa¢ wyniki badania naukowego.
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Metodologia badan naukowych II STANDARD | KS8. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej,

Metodologia badan naukowych II STANDARD | E.U3. [korzystac ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej,

Metodologia badan naukowych II STANDARD | E.U4. |przeprowadzi¢ badanie naukowe, zinterpretowa¢ i udokumentowac jego wyniki,

Metodologia badan naukowych II STANDARD | E.U2. | zinterpretowac badanie naukowe i odnie$¢ je do aktualnego stanu wiedzy,

Metodologia badan naukowych II STANDARD | E.W1. | metody i techniki badawcze stosowane w ramach realizowanego badania naukowego.

Metodologia badan naukowych II STANDARD | E.U1. |[zaplanowac¢ badanie naukowe i om6éwic jego cel oraz spodziewane wyniki,

metody i techniki uzupemhiajace w kinezyterapii* STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej,

metody i techniki uzupehiajace w kinezyterapit* STANDARD | G U13. wykorzystywac wiedze w zakresie racjonalizacji i optymalizacji fizjoterapii, takze wspdipracujac w zespole
terapeutycznym,

metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii* STANDARD | . we. wskazanlg i przemwskazama do wyklopywam.a. zabiegow z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,

metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii* STANDARD | G.U1. }/gl;(g:m?ic zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod

metody i techniki uzupehiajace w kinezyterapii* STANDARD | G ws. mecha'nlzmldzm}e,u.ua czynmkow flgykalnych na organizm czl(?Wleka oraz oddZ}e}{ywame zabiegow fizykalnych w
leczeniu osob z réznymi chorobami i dysfunkcjami, w tym osob starszych, w réznych warunkach,

Metody obiektywizacji procesu rehabilitacji* STANDARD | G.U4. [kontrolowac efekty postepowania fizjoterapeutycznego,

Metody obiektywizacji procesu rehabilitacji* STANDARD | ¥52. ﬁl;(l);légwama zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci

Metody obiektywizacji procesu rehabilitacji* STANDARD [ G.W8. [ specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki i praktyki fizjoterapii,

Metody obiektywizacji procesu rehabilitacji* STANDARD | G.U3. tworzyc,' weryflkowac i mpdyflkowap programy flzjoterapuiosob z réznymi dysfunkcjami, w tym osobbs'tars”zych,
stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji,

Metody specjalne fizjoterapii I STANDARD | c.us. ;azg);eti::avgic, dobrac i wykona¢ zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod

. - " obstugiwac i stosowac¢ urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych

Metody specjalne fizjoterapii I STANDARD | C.U9. - "
metod fizjoterapii,

Metody specjalne fizjoterapii I STANDARD | c.U10. wykazac zaawansowane umlgqetnosc1 mapualne po;walajace na zastpsowan}g wlasciwej techniki z zakresu
kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,

Metody specjalne fizjoterapii I STANDARD | KS8. formulowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dzialalnosci zawodowej,

Metody specjalne fizjoterapii I STANDARD | c.ws. xilég(ziaflil;jaolt é)::;i(;lwwskazama do ¢wiczen stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych

ck2021 174 / 289



Opis PEU

Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
. - " teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod
Metody specjalne fizjoterapii I STANDARD | C.W7. fizjoterapii,
. - " wykonywania zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
Metody specjalne fizjoterapii II STANDARD | KS2. lokalnej,
Metody specialne fizioterapii II STANDARD | c.U9 obstugiwac i stosowac¢ urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych
¥ sped J P 77" | metod fizjoterapii,
. .- " wykaza¢ zaawansowane umiejetnosci manualne pozwalajace na zastosowanie wlasciwej techniki z zakresu
Metody specjalne fizjoterapii IT STANDARD | C.U10. kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,
) .- . zaplanowac, dobra¢ i wykona¢ zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod
Metody specjalne fizjoterapii II STANDARD | C.US. fizjoterapii,
Metody specjalne fizjoterapii IT STANDARD | c.w7 teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod
0 | fizjoterapii,
Metodv specialne fizioteranii II STANDARD | c.ws wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych
Y spec) J p 7" | metod fizjoterapii,
Metody specialne w skoliozach* STANDARD | G.U7 zastosowac dziatania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia, profilaktyke niepetnosprawnosci, a
Y spec "~ | takze pierwotna i wtdrna profilaktyke chorob,
Metodv specialne w skoliozach* STANDARD | k51 nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
¥ speq ' $wiatopogladowych i kulturowych,
. . dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji oraz
*
Metody specjalne w skoliozach STANDARD | G.U5. poinstruowaé pacjenta, jak z nich korzystaé,
. . % zasady oddziatywania sit mechanicznych na organizm cztowieka zdrowego i chorego, wtym osoby starszej, zréznymi
Metody specjalne w skoliozach STANDARD | G.W4. dysfunkcjami i réznymi chorobami, w réznych warunkach,
. . % problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
Metody specjalne w skoliozach STANDARD | G.W1. w warunkach prawidlowych i patologicznych,
% nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
Muzykoterapia STANDARD | KS1. swiatopogladowych i kulturowych,
Muzvkoterapia* STANDARD | G U14 postepowac zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi w wykonywaniu czynnosci wtasciwych dla zawodu
¥ p ) " | fizjoterapeuty.
Muzykoterapia* STANDARD | G.W3. | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i bioetyka,
. tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac programy fizjoterapii oséb z réznymi dysfunkcjami, w tym oséb starszych,
*
Muzykoterapia STANDARD | G.U3. stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji,
Nowoczesny trening motoryczny* STANDARD | G.W3. | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i bioetyka,
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Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:
. % interpretowac wyniki badan czynnosciowych oraz przeprowadzac testy funkcjonalne niezbedne do doboru srodkow
Nowoczesny trening motoryczny STANDARD | G.U2. fizjoterapii i interpretowaé ich wyniki,
. % przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
Nowoczesny trening motoryczny STANDARD | KS9. kategoriach bezpieczefistwa wiasnego i innych oséb.
. o " przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty) STANDARD | KS9. kategoriach bezpieczefistwa wiasnego i innych os6b.
. .. " problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg
Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty) STANDARD | G.W2. najczestszych choréb,
. - « wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod
Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty) STANDARD | G.U1. fizjoterapii,
Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)* STANDARD | G.U2 interpretowac wyniki badan czynnosciowych oraz przeprowadzac testy funkcjonalne niezbedne do doboru srodkow
P g praxty ! peuty "7 | fizjoterapii i interpretowac ich wyniki,
Patologia ogdlna STANDARD | A.W18. [ metody ogdlnej oceny stanu zdrowia oraz objawy podstawowych zaburzen i zmian chorobowych,
Patologia ogdlna STANDARD | A.U13. | ocenia¢ sprawnos¢ fizyczna i funkcjonalna w oparciu o aktualne testy dla wszystkich grup wiekowych,
Patologia ogélna STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrédet informacji,
Patologia ogdlna STANDARD | A.U14. | przeprowadzi¢ wywiad i analizowac zebrane informacje w zakresie potrzebnym dla prowadzenia fizjoterapii,
Patologia ogdlna STANDARD [ A.W17. [ mechanizmy rozwoju zaburzen czynnosciowych oraz patofizjologiczne podioze rozwoju chorob,
Pedagoqika STANDARD | B.U3 zastosowac odpowiednie formy postepowania terapeutyczno-wychowawczego wspomagajace proces rewalidacji osoby
gog "7 | z niepelnosprawnoscia,
Pedagoqika STANDARD | B.W7 ograniczenia i uwarunkowania ksztalcenia 0séb z niepelnosprawnosciami, zasady radzenia sobie z problemami
gog "7 | pedagogicznymi u tych osdb oraz wspotczesne tendencje w rewalidacji oséb z niepelnosprawnosciami,
Pedagogika STANDARD | B.W6. [podstawowe zagadnienia z zakresu pedagogiki i pedagogiki specjalnej,
rozpoznawac sytuacje zagrazajace zdrowiu lub zyciu czlowieka oraz udziela¢ kwalifikowanej pierwszej pomocy w
Pierwsza pomoc STANDARD | A.U15. | sytuacjach zagrozenia zdrowia i zycia oraz przeprowadzi¢ resuscytacje krazeniowo-oddechowa u 0séb dorostych i
dzieci.
Pierwsza pomoc STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej,
Pierwsza pomoc STANDARD | A.W19. | metody oceny podstawowych funkcji Zzyciowych czlowieka w stanie zagrozenia zdrowia lub Zycia,
Pierwsza pomoc STANDARD | A.U14. | przeprowadzi¢ wywiad i analizowac zebrane informacje w zakresie potrzebnym dla prowadzenia fizjoterapii,
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w

(Planowanie fizjoterapii II)

kategoriach bezpieczenstwa wtasnego i innych osob.
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Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych planowac,'doblerac i mod.yflkowa.c programy rehabll}taCJl paqentqw z 16znymi dysfanqaml narzadu ruchu oraz
Dot . STANDARD | D.U49. | chorobami wewnetrznymi w zaleznosci od stanu klinicznego,funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-
(Planowanie fizjoterapii II) . . . ",
emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunéw faktycznych.
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych . . . - . o, . . .
(Planowanie fizjoterapii IT) STANDARD | D.U41. | instruowac kobiety ciezarne w zakresie wykonywania ¢wiczen przygotowujacych doporodu i w okresie potogu,
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne u 0séb z nietrzymaniem moczu oraz instruowac je w zakresie wykonywania
P " STANDARD [ D.U42. | ;7"
(Planowanie fizjoterapii II) ¢wiczen w domu,
wdrazac strategie wczesnego uruchamiania pacjenta po zabiegu na jamie brzusznej lub klatce piersiowej, wykonywac
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych zabiegi fizjoterapeutyczne rozprezajace pluca iutatwiajace oczyszczanie oskrzeli, instruowac w zakresie profilaktyki
P " STANDARD | D.U38. ey N . S P e "
(Planowanie fizjoterapii II) wczesnych ip6Znych powiktan pooperacyjnych oraz udziela¢ zalecen dotyczacych pooperacyjnej fizjoterapii
ambulatoryjnej,
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych planowac, dobiera¢ i wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne po porodzie majace na celu likwidowanie niekorzystnych
P " STANDARD | D.U40. . P L N
(Planowanie fizjoterapii II) objawdéw, w szczegdlnosci ze strony uktadu krazenia, kostno-stawowego i miesniowego,
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych plqnowac, dobierac - w zglezposm od starllu' khmgzpego i funqunalnego pagenta y iwykonywac zabiegi o
L s STANDARD | D.U37. | fizjoterapeutyczne u pacjentéw z czynnosciowymi iorganicznymi chorobami naczyn obwodowych oraz pacjentéw po
(Planowanie fizjoterapii II) - .
amputacji zprzyczyn naczyniowych,
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii oddechowej w réznych chorobach pulmonologicznych, stanach po urazie
P " STANDARD | D.U35. ST A . S
(Planowanie fizjoterapii II) klatki piersiowej, stanach po zabiegach operacyjnych na klatce piersiowej oraz po przeszczepach ptuc,
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych instruowac pacjenta z choroba uktadu oddechowego w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu oraz stosowania
P " STANDARD | D.U36. | . PR
(Planowanie fizjoterapii II) srodkow prewencji wtornej,

o " planowac, dobierac - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac¢ ¢wiczenia w réznych
Planowamg FI.ZJ.Oterapl.l. w chorobach wewnetrznych STANDARD [ D.U34. | chorobach uktadu oddechowego (ostrych iprzewlektych), w chorobach z przewaga zaburzen restrykcyjnych oraz
(Planowanie fizjoterapii II) , .

wchorobach z przewaga zaburzen obturacyjnych,
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych instruowac pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen oddechowych i technik relaksacyjnych w fizjoterapii
P " STANDARD | D.U31. . . :
(Planowanie fizjoterapii II) kardiologiczne;j,
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych plgnowac,“dobler'ac -w zalezno§91 od stanu khmcznego i funkqonah'lego paCJent.a - 1wykopywac zabiegi z zakresu
L s STANDARD | D.U30. | fizjoterapii u pacjentow zakwalifikowanych dooperacji serca, po zabiegach kardiochirurgicznych, z wszczepionym
(Planowanie fizjoterapii II) . . : L A
stymulatorem serca oraz po leczeniu metodami kardiologii interwencyjnej,
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych pla'nowac,”dobler.ac W zalgznosm od /spanu khmczneg9 i fur}kqonalnego pgqenta - iwykonywac zabiegi z zakresu
P " STANDARD [ D.U29. | fizjoterapii u pacjentéw z niewydolnoscia serca, nadcisnieniem, choroba niedokrwienna serca, po zawale serca,
(Planowanie fizjoterapii II) A . . .
zaburzeniami rytmu serca i nabytymi wadami serca,
Planowanie Fizioterapii w chorobach wewnetrznvch zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie kardiologii i
J P eirzny STANDARD | D.W4. [ kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i poloznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii

(Planowanie fizjoterapii II)

imedycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie $rodkow fizjoterapii,
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Planowamg FI.ZJ‘Oterapl.l. w chorobach wewnetrznych STANDARD | D.W11. | metody badania klinicznego i diagnostyki dodatkowej w zakresie badan stosowanych w ginekologii i potoznictwie,
(Planowanie fizjoterapii II)
Planowanie Fizjoterapii w chorobach wewnetrznych etiologig, p??om‘?"ha‘?%zm: objawy} .przebl'eg nachestszqu_l chorok_) w_;a}{resw kardmlogu ! kardlochl_l_“grgu,
C s . STANDARD | D.W3. [ pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
(Planowanie fizjoterapii II) : 7 : RN . "o P s
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
o " . instruowac pacjentow lub ich opiekunéw w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, sposobu
Planowanie Fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu . o X . X N X
D s s STANDARD | D.U7. | postugiwania sie wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotéw uzytku codziennego w celach
(Planowanie fizjoterapii I)
terapeutycznych,
Planowanie Fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
D e " STANDARD | KS9. . X , s p
(Planowanie fizjoterapii I) kategoriach bezpieczenistwa wiasnego i innych osob.
Planowanie Fizjoterapii w dysfunkcjach ukladu ruchu doblerqc -w zalezqosm od §tanu klinicznego 1‘funkCJone'11nego pacjenta - i prowadzic¢ postepowame fizjoterapeutyczne
D s s STANDARD | D.U6. | przed- i pooperacyjne u oséb po rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach artroskopowych
(Planowanie fizjoterapii I) p
ipoendoprotezoplastyce,
dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iwykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii u
Planowanie Fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu 0s0b po urazach w obrebie tkanek miekkich uktadu ruchu leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach w obrebie
P " STANDARD | D.U4. B’ . X N . . . .
(Planowanie fizjoterapii I) konczyn (sttuczeniach, skreceniach, zwichnieciach i ztamaniach) leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach
kregostupa bez porazen oraz w przypadku stabilnych i nies
Planowanie Fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu zasady Q}ggnozowanla oraz ogolne zasady i sppsoby leczen}.a na]czests;ych dysfupkcll .parzadu l"l.lCh1:1. w zakresu?.
Do s STANDARD | D.W2. | ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
(Planowanie fizjoterapii I) SN . e Y . 7 PN .
dzieciecej, wstopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Planowanie Fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu etlologle,.patomecham;m, objawy} przebleg.dysfgkaJ1 narz.aduv .ruchu w za_krege prtopedu i traﬁumatolpguf medycyny
C ot s STANDARD | D.W1. | sportowej, reumatologii, neurologii ineurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym
(Planowanie fizjoterapii I) : I PR "
racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym nawiazania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
o e STANDARD | KS1. o N
(Planowanie fizjoterapii III) swiatopogladowych i kulturowych,
Planowanie fizioterapii w wieku rozwoiowvm planowac, dobiera¢ - w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - iprowadzi¢ postepowanie
e Hz)C pi oWy STANDARD | D.U24. | fizjoterpeutyczne u dzieci i mtodziezy z chorobami uktadu ruchu, takimi jak wady wrodzone, wady postawy ciata,
(Planowanie fizjoterapii IIT) X ; L
jalowe martwice kosci
g " . . instruowac opiekunoéw dzieci w zakresie tzw. pielegnacji ruchowej, oraz dzieci i ich opiekunéw w zakresie
Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym NP . o . . . s
D . STANDARD | D.U27. | wykonywania ¢wiczehi w domu, sposobu postugiwania sie¢ wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow
(Planowanie fizjoterapii III) ; :
uzytku codziennego wcelach terapeutycznych,
o " . . etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie ortopedii i traumatologii, medycyny
Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym STANDARD | D.W1. [sportowej, reumatologii, neurologii ineurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajagcym

(Planowanie fizjoterapii III)

racjonalne stosowanie srodkéw fizjoterapii,
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Planowanie fizioterapii w wieku rozwoiowvm zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
(Planowanie ﬁ; 'oterzf ii 111) oWy STANDARD | D.W2. [ ortopediii traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii
J P dzieciecej, wstopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii,
Podstawy dermatolodii® STANDARD | c.w1 problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
wy g "7 | w warunkach prawidlowych i patologicznych,
Podstawv dermatolodii* STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
Wy g ' kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb.
e wykorzystywac wiedze w zakresie racjonalizacji i optymalizacji fizjoterapii, takze wspdtpracujac w zespole
Podstawy dermatologii STANDARD | G.U13. terapeutycznym,
Podstawy holistycznej opieki okotoporodowej* STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej,
Podstawy holistveznei opieki okoloporodowei* STANDARD | k57 wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspolpracy w zespole specjalistow, w tym zprzedstawicielami innych
Wy ¥ Jop P d ) zawodow medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym,
Podstawy holistveznei opieki okoloporodowei STANDARD | G U13 wykorzystywac wiedze w zakresie racjonalizacji i optymalizacji fizjoterapii, takze wspdlpracujac w zespole
Wy ¥ Jop p ] ’ " | terapeutycznym,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
Podstawy holistycznej opieki okotoporodowej* STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
Podstawy holistvcznei opieki okoloporodowei STANDARD | G U1 wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod
Wy ¥ Jop p ] 77 | fizjoterapii,
Podstawy holistveznei opieki okolonorodowei STANDARD | c.w1 problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
wy ¥ Jop p ] "7 | w warunkach prawidlowych i patologicznych,
Podstawy mechaniki ukladu ruchu* STANDARD | A W13 problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg
Wy ) " [ najczestszych chorob,
Podstawy mechaniki uktadu ruchu* STANDARD [ A.U8. [ planowac wilasna aktywnos¢ edukacyjna i stale doksztatcac sie w celu aktualizacji wiedzy,
Podstawy mechaniki uktadu ruchu* STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrédet informacji,
regulacje prawne zwigzane z wykonywaniem zawodu fizjoterapeuty, w tym prawa pacjenta, obowiazki pracodawcy i
Podstawy prawa STANDARD | B.W10. | pracownika, w szczegolnosci wynikajace z prawa cywilnego, prawa pracy, ochrony wlasnosci przemystowej i prawa
autorskiego, a takze zasady odpowiedzialnosci cywilnej w praktyce fizjoterapeutycznej,
Podstawy prawa STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej,
Podstawy prawa STANDARD [ B.W9. [zasady wykonywania zawodu fizjoterapeuty oraz funkcjonowania samorzadu zawodowego fizjoterapeutow,
Praktyka asystencka STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrédet informacji,
Praktyka asystencka STANDARD | F.U18. | nawiazac¢ relacje z pacjentem i wspotpracownikami oparta na wzajemnym zaufaniu iszacunku.

ck2021 179 / 289



Opis PEU

Sageg A HE3 Po zakonczeniu przedmiotu i potwierdzeniu osiagniecia zakladanych efektow uczenia sie student:

Praktyka asystencka STANDARD | F.U16. | stosowac sie do zasad deontologii zawodowej, w tym do zasad etyki zawodowej fizjoterapeuty,

Praktyka asystencka STANDARD | F.U17. | przestrzega¢ praw pacjenta,

Praktyka asystencka STANDARD | F.U15. | aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat probleméw zawodowych, z uwzglednieniem zasad etycznych,

Praktyka asystencka STANDARD | F.W11. | standardy fizjoterapeutyczne,

Praktyka asystencka STANDARD | F.W17. | zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty,

Praktyka asystencka STANDARD | F.W18. | zasady odpowiedzialnosci zawodowe;j fizjoterapeuty.

Praktyka asystencka STANDARD | F.W12. | role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych specjalistéw wzespole terapeutycznym,

Praktyka asystencka STANDARD | F.W14. | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia,

Praktyka asystencka STANDARD | F.W16. | zadania poszczegélnych organdéw samorzadu zawodowego fizjoterapeutow oraz prawa i obowiazki jego czlonkow,

Praktyka asystencka STANDARD | F.U9. ;v;)crj(;vgtaadzm dane i uzyskane informacje oraz opis efektéw zabiegdéw i dziatan terapeutycznych do dokumentacji

Praktyka asystencka STANDARD | F.W10. | zasady postepowania fizjoterapeutycznego oparte na dowodach naukowych (evidence based medicine/physiotherapy),

Praktyka asystencka STANDARD | F.W6. | podstawy edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia oraz profilaktyki z uwzglednieniem zjawiska niepetnosprawnosci,

Praktyka asystencka STANDARD | F.W9. | zasady etyczne obowigzujace w pracy z pacjentem,

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka przyjecia odpowiedzialno$ci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
STANDARD | KS9. . X , s p

semestralna kategoriach bezpieczenistwa wiasnego i innych oséb.

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrdédet informacji,

semestralna

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspéltpracy w zespole specjalistow, w tym zprzedstawicielami innych
STANDARD | KS7. . X p . : o e

semestralna zawodow medycznych, takze w Srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym,

:;itz; z;liefllzpterapu Klinicznej-praktyka STANDARD | F.U18. | nawiazac relacje z pacjentem i wspoétpracownikami oparta na wzajemnym zaufaniu i szacunku

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka STANDARD | F.U9 wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis efektow zabiegow i dziatan terapeutycznych do dokumentacji

semestralna "7 | pacjenta,

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka samodzielnie wykonywac¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac wtasna prace oraz brac za nia
STANDARD | F.U12. R 2

semestralna odpowiedzialnosc¢,

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka STANDARD | F.U8 pracowac w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciagtos¢ opieki nad pacjentem oraz komunikowac sie z

semestralna 77" | innymi cztonkami zespotu, z pacjentem i jego rodzina

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka STANDARD | F.U7 wykorzystywac i obstugiwac aparature, sprzet do fizjoterapii i sprzet do badan funkcjonalnych oraz przygotowac

semestralna

stanowisko pracy,
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Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka przeprowadzi¢ badania i zinterpretowac ich wyniki oraz przeprowadzi¢ testy funkcjonalne niezbedne do doboru
STANDARD | F.Ul. |7 P 2 . o :

semestralna srodkow fizjoterapii, wykonywania zabiegow i stosowania podstawowych metod terapeutycznych,

Sé;anl:ztl; e;liglzpterapu Klinicznej-praktyka STANDARD | F.U2. |samodzielnie wykonywa¢ zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej, fizykoterapii i masazu leczniczego,

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac¢ programy usprawniania oséb z réznymi dysfunkcjami uktadu ruchu i innych
STANDARD | F.U3. 4 . . . S - - ) . e s

semestralna narzadow oraz uktadow, stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz celéw kompleksowej rehabilitacji,

SPéIanl;tzg Zliéfllzjoterapn Klinicznej-praktyka STANDARD | F.U6. | zastosowa¢ wyroby medyczne oraz poinstruowa¢ pacjenta, jak z nich korzystac,

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespoléw chorobowych w stopniu umozliwiajacym racjonalne
STANDARD | F.W5. c PP o PP -

semestralna stosowanie srodkéw fizjoterapii i planowanie fizjoterapii

sPé?nl;tZtl; zlfngJoterapll Klinicznej-praktyka STANDARD | F.W14. | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia,

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrdédel informacji

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | Ks1. nawiazania i utrzym{inla pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic

Swiatopogladowych i kulturowych

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | F.U9. ;v;)é(;vgtaadzm dane i uzyskane informacje oraz opis efektéw zabiegdéw i dziatan terapeutycznych do dokumentacji

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD [ F.U18. [ nawiaza¢ relacje z pacjentem i wspoétpracownikami oparta na wzajemnym zaufaniu i szacunku

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | F.U2. [samodzielnie wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii i masazu leczniczego

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | F.U4. [wykazac specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form aktywnosci fizycznej,

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | F.U10. |iRiciowac, organizowac i realizowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia i profilaktyke

niepetnosprawnosci,

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD [ F.U11. | okresli¢ zakres swoich kompetencji zawodowych i wspétpracowac z przedstawicielami innych zawodéw medycznych,

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | F.U7. | wykorzystywac i obstugiwac aparature, sprzet do fizjoterapii oraz przygotowac stanowisko pracy

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | F.U13. | pracowac¢ w zespole i przyjmowac¢ odpowiedzialnos¢ za udziat w podejmowaniu decyzji,

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | F.W2. |teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy fizykoterapii i masazu leczniczego

Praktyka z fizykoterapii i masazu I STANDARD | F.W1. [ zjawiska fizyczne zachodzace w organizmie cztowieka pod wplywem czynnikéw zewnetrznych

Praktyka z fizykoterapii i masazu II STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zZrdédel informacji

Praktyka z fizykoterapii i masazu II STANDARD | F.U7. | wykorzystywac i obstugiwac aparature, sprzet do fizjoterapii oraz przygotowac stanowisko pracy
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Praktyka z fizykoterapii i masazu I1 STANDARD | F.U9. \F/)\g)(g(;vgfadzw dane i uzyskane informacje oraz opis efektow zabiegdw i dziatan terapeutycznych do dokumentacji
Praktyka z fizykoterapii i masazu II STANDARD [ F.U18. | nawiazac relacje z pacjentem i wspotpracownikami oparta na wzajemnym zaufaniu i szacunku
. i . nawiazania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic

Praktyka z fizykoterapii i masazu II STANDARD | KS1. P .
swiatopogladowych i kulturowych

Praktyka z fizykoterapii i masazu II STANDARD | F.W1. |zjawiska fizyczne zachodzace w organizmie czlowieka pod wpltywem czynnikéw zewnetrznych

Praktyka z fizykoterapii i masazu II STANDARD | F.W2. | teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy fizykoterapii i masazu leczniczego

Praktyka z fizykoterapii i masazu II STANDARD [ F.U2. [samodzielnie wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii i masazu leczniczego

protetyka shuchu w fizjoterapii* STANDARD | w1 problematyke z zakresu dyscyphny ngukowej - nauki biologiczne w tym rozwoj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
w warunkach prawidtowych i patologicznych,

protetyka stuchu w fizjoterapii* STANDARD | G.US5. doblerac wyr/oby medygzne stqsowme do rqdzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji oraz
poinstruowac pacjenta, jak z nich korzystac,

protetyka stuchu w fizjoterapii* STANDARD | k2. ;Ag{l:l)rrlgyvama zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci

protetyka stuchu w fizjoterapii* STANDARD [ KS6. korzystania z obiektywnych Zrdédet informacji,

Psychologia STANDARD | ks1 nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic

’ swiatopogladowych i kulturowych,

Psychologia STANDARD | BU11. qd;lelac pacjentowi 1pforma;31 o,qelu, pr;eblegu i ewentualnym. ryzy}{u proponowanych dziatan diagnostycznych lub
fizjoterapeutycznych i uzyskiwac¢ jego swiadoma zgode na te dzialania,

Psychologia STANDARD [ B.U12. [ komunikowac sie ze wspdtpracownikami w ramach zespotu, udzielajac im informacji zwrotnej i wsparcia.
dostrzegac i rozpoznawac, w zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii, problemy psychologiczne u oséb, w

Psychologia STANDARD | B.U2. | tym os0b starszych, z réznymi dysfunkcjami iwréznym wieku oraz ocenia¢ ich wplyw na przebieg i skutecznosé¢
fizjoterapii,
przeprowadzi¢ rozmowe z pacjentem dorostym, dzieckiem i rodzina pacjenta zzastosowaniem techniki aktywnego

Psychologia STANDARD [ B.U10. [ stuchania i wyrazania empatii, a takze rozmawia¢ z pacjentem ojego sytuacji zdrowotnej w atmosferze zaufania
podczas catego postepowania fizjoterapeutycznego,

Psychologia STANDARD | B.W2. [ psychologiczne i spoleczne aspekty postaw i dziatan pomocowych,

Psychologia STANDARD | B.W3. modele k(_)mumkowamq sie w opiece zdrowotnej, podstawowe umiejetnosci komunikowania sie z pacjentem oraz
cztonkami interdyscyplinarnego zespotu terapeutycznego,
zasady motywowania pacjentéw do prozdrowotnych zachowan i informowania oniepomyslnym rokowaniu, znaczenie

Psychologia STANDARD | B.W4. | komunikacji werbalnej i niewerbalnej wprocesie komunikowania sie z pacjentami oraz pojecie zaufania w interakcji

zpacjentem,
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Psychologia STANDARD | B.W5. | podstawowe metody psychoterapii,
Psychologia STANDARD | B.W1. | psychologiczne i socjologiczne uwarunkowania funkcjonowania jednostki wspoteczenstwie,
rehabilitacja aktywna* STANDARD | G.U10. | inspirowac¢ inne osoby do uczenia sie oraz podejmowania aktywnosci fizycznej,
rehabilitacja aktywna* STANDARD | KS1. nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic

$wiatopogladowych i kulturowych,

wykazac wysoka sprawnos¢ fizyczna niezbedna do poprawnego demonstrowania iwykonywania zabiegéw z zakresu
rehabilitacja aktywna* STANDARD | G.U8. | kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz stosowania metod specjalnych u 0séb z réznymi chorobami,
dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem istopniem niepetnosprawnosci,

wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod

rehabilitacja aktywna STANDARD | G.U1. fizjoterapii,

tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac programy fizjoterapii oséb z réznymi dysfunkcjami, w tym oséb starszych,

rehabilitacja aktywna STANDARD | G.U3. stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji,

zastosowac dziatania z zakresu adaptowanej aktywnosci fizycznej i sportu oséb zniepelnosprawnosciami dla
rehabilitacja aktywna* STANDARD | G.U6. [ planowania, doboru, modyfikowania oraz tworzenia réznych form zajec¢ rekreacyjnych i sportowych dla oséb ze
specjalnymi potrzebami, wtym osob starszych,

rehabilitacja aktywna* STANDARD | G.W8. | specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki i praktyki fizjoterapii,

zagadnienia zwigzane z ksztaltowaniem, podtrzymywaniem iprzywracaniem sprawnosci oraz wydolnosci osobom w
rehabilitacja aktywna* STANDARD | G.W10. | réznym wieku, w tym osobom starszym, utraconej lub obnizonej wskutek réznych choréb lub urazéw, a takze zasady
promocji zdrowia - wstopniu zaawansowanym,

zasady oddzialywania sit mechanicznych na organizm czlowieka zdrowego i chorego, wtym osoby starszej, zréznymi

rehabilitacja aktywna STANDARD | G.W4. dysfunkcjami i réznymi chorobami, w réznych warunkach,

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U4. [ przeprowadzi¢ badanie naukowe, zinterpretowac i udokumentowac jego wyniki,
dyplomowego)

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U5. [ zaprezentowa¢ wyniki badania naukowego.
dyplomowego)

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD [ KS8. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej,
dyplomowego)

Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U2. | zinterpretowa¢ badanie naukowe i odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy,
dyplomowego)
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Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U3. | korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej,
dyplomowego)
Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.W1. | metody i techniki badawcze stosowane w ramach realizowanego badania naukowego.
dyplomowego)
Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U1. [zaplanowa¢ badanie naukowe i omoéwic jego cel oraz spodziewane wyniki,
dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U1. |[zaplanowac¢ badanie naukowe i oméwic jego cel oraz spodziewane wyniki,
dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U2. | zinterpretowa¢ badanie naukowe i odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy,
dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U3. [korzystac ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej,
dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U4. | przeprowadzi¢ badanie naukowe, zinterpretowac i udokumentowac jego wyniki,
dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.U5. | zaprezentowac wyniki badania naukowego.
dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | KS8. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej,
dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy
dyplomowej i przygotowanie do egzaminu STANDARD | E.W1. | metody i techniki badawcze stosowane w ramach realizowanego badania naukowego.
dyplomowego)
Socjologia STANDARD | B.W2. [ psychologiczne i spoleczne aspekty postaw i dziatan pomocowych,
Socjologia STANDARD | k2. ﬁl;(l)r?éwama zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peni na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
Socjologia STANDARD | B.W1. | psychologiczne i socjologiczne uwarunkowania funkcjonowania jednostki wspoteczenstwie,
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Technologie informacvine STANDARD | B.w21 narzedzia informatyczne i statystyczne stuzace do opracowywania i przedstawiania danych oraz rozwigzywania
g i ’ " | problemoéw.
teoria treningu* STANDARD | G.U10. | inspirowa¢ inne osoby do uczenia sie oraz podejmowania aktywnosci fizyczne;j,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
teoria treningu* STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwiazanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
wykaza¢ wysoka sprawnosc¢ fizyczna niezbedna do poprawnego demonstrowania iwykonywania zabiegéw z zakresu
teoria treningu* STANDARD | G.U8. [ kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz stosowania metod specjalnych u oséb z réznymi chorobami,
dysfunkcjami oraz z réznym rodzajem istopniem niepelnosprawnosci,
zastosowac dziatania z zakresu adaptowanej aktywnosci fizycznej i sportu oséb zniepelnosprawnosciami dla
teoria treningu* STANDARD | G.U6. | planowania, doboru, modyfikowania oraz tworzenia réznych form zaje¢ rekreacyjnych i sportowych dla oséb ze
specjalnymi potrzebami, wtym oséb starszych,
. e problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka
teorla treningu STANDARD | G.WI. w warunkach prawidtowych i patologicznych,
. zaplanowac, dobra¢ i wykonac zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod
Terapia manualna STANDARD | C.US8. fizjoterapii,
. obstugiwac i stosowac¢ urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych
Terapia manualna STANDARD | C.U9. metod fizjoterapii,
. wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych
Terapia manualna STANDARD | C.W8. metod fizjoterapii,
Terapia manualna STANDARD | c.u10 wykaza¢ zaawansowane umiejetnosci manualne pozwalajace na zastosowanie wlasciwej techniki z zakresu
P ) " | kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii,
Terapia manualna STANDARD | c.w7 teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych metod
p © 7 | fizjoterapii,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U12 samodzielnie wykonywa¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowa¢ wtasna prace oraz brac¢ za nia
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* 77" | odpowiedzialnos¢,
\é\igj};ig}rfé%?aps\?lxélagngségxsély;v?{bleralna, STANDARD | F.U14. | aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* ’ kategoriach bezpieczefistwa wiasnego i innych oséb.
‘g:ﬁigg;apsfﬁiizagzglgxsélyzvﬁzbleralna’ STANDARD | F.U2. |samodzielnie wykonywa¢ zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej, fizykoterapii i masazu leczniczego,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U3 tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac¢ programy usprawniania oséb z réznymi dysfunkcjami uktadu ruchu i innych

Fizjoterapia w wieku rozwojowym I*

narzadow oraz uktadow, stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz celéw kompleksowej rehabilitacji
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\é\(akaeyjng praktyka profllowana- ybieralna, STANDARD [ F.U5. [ dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkgcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji,
izjoterapia w wieku rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis efektow zabiegow i dziatan terapeutycznych do dokumentacji
L . : . STANDARD | F.U9. A
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* pacjenta,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.W12. | role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych specjalistéw w zespole terapeutycznym
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* ) ) ¢ peuty w p P L J yeh spec P peutycznym,
Wakacyjng praktyka profllowana- ybieralna, STANDARD | F.W15. | podstawowe zagadnienia dotyczace zaleznosci psychosomatycznych i metod z zakresu budowania swiadomosci ciata
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem oraz podstawowe reakcje
L . : . STANDARD | F.W4. . S1g S . "
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* cztowieka na chorobe i bdl w zakresie niezbednym dla fizjoterapii,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej oraz dyscyplin sportowych oséb z
- : : . STANDARD | F.W7. : PR A " ) A . . .
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* niepelnosprawnosciami w rehabilitacji kompleksowej i podtrzymywaniu sprawnosci 0oséb ze specjalnymi potrzebami,
Wakacyjnq praktyka profﬂoyvana— ybieralna, STANDARD | F.W3. [metody oceny stanu i rozwoju uktadu ruchu cztowieka stuzace do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego uktadu
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, samodzielnie wykonywac powierzone zadania i wlasciwie organizowa¢ wtasna prace oraz brac¢ za nia
o : STANDARD (| F.U12. S 2
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* odpowiedzialnosé,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii i terapii manualnej, specjalnych metod fizjoterapii,
- . : . STANDARD | F.W2. " . c . :
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I* ergonomii oraz fizykoterapii i masazu leczniczego,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
L . STANDARD | KS9. ) X , s .
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* kategoriach bezpieczefistwa wiasnego i innych osob.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, pracowac w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciagtos¢ opieki nad pacjentem oraz komunikowac sie z
L . STANDARD | F.U8. |: : . . - X
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* innymi cztonkami zespotu, z pacjentem i jego rodzina,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac¢ programy usprawniania oséb z réznymi dysfunkcjami narzadéw oraz uktadow,
L . STANDARD | F.U3. ! .
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* stosownie do ich stanu
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.W8. | zasady dzialania wyrobéw medycznych i farmaceutycznych stosowanych w rehabilitacji
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* B
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.W14. | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* ) ) ’ !
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, metody oceny stanu uktadu ruchu czlowieka stuzace do wyjasnienia zaburzen struktury i funkgcji tego uktadu oraz do
. : STANDARD | F.W3. . s
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* potrzeb fizjoterapii w chorobach wewnetrznych
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.wa metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych chorobami wewnetrznymi oraz podstawowe

Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I*

reakcje czlowieka na chorobe i bdl w zakresie niezbednym dla fizjoterapii,
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.ws metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespoldw chorobowych w stopniu umozliwiajacym racjonalne
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych I* "7 | stosowanie srodkow fizjoterapii i planowanie fizjoterapii
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U5 dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* T Wyroby ¥ Ju &y JLp pad y P o
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U8 pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciagtos$¢ opieki nad pacjentem oraz komunikowac sie z
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* "~ | innymi cztonkami zespotu, z pacjentem i jego rodzina,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U12 samodzielnie wykonywac¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac wtasna prace oraz brac za nia
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* ’ " | odpowiedzialnos¢,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | ks9 przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* ’ kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, . . . e
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* STANDARD | F.W8. | zasady dzialania wyrobow medycznych stosowanych w rehabilitacji
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.W14. | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* ) ) yp ] /39 & 1z peuty w propag go stylu zycia,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U3 tworzy¢, weryfikowa¢ i modyfikowa¢ programy usprawniania oséb z réznymi dysfunkcjami uktadu ruchu i innych
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* "77" | narzad6w oraz ukltadéw, stosownie do ich stanu
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.ws metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespoldw chorobowych w stopniu umozliwiajacym racjonalne
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* "7 | stosowanie srodkow fizjoterapii i planowanie fizjoterapii
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.w3 metody oceny stanu ukladu ruchu czlowieka stuzace do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego uktadu oraz do
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* "7 | potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.w4 metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem oraz podstawowe reakcje
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I* "7 | czlowieka na chorobe i bol w zakresie niezbednym dla fizjoterapii,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | k59 przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* ’ kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, . N
Fizjoterapia w wieku rozwojowym IT¢ STANDARD | F.U14. | aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U12 samodzielnie wykonywac¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac¢ witasna prace oraz bra¢ za nia
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* ) " | odpowiedzialnos¢,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U9 wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis efektow zabiegow i dziatan terapeutycznych do dokumentacji
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* 77" | pacjenta,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U5. | dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji,

Fizjoterapia w wieku rozwojowym II*
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy usprawniania oséb z réznymi dysfunkcjami uktadu ruchu i innych

- . : . STANDARD | F.U3. . p . . i - . 3 . e s
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* narzadow oraz ukladow, stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz celéw kompleksowej rehabilitacji
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.U2 samodzielnie wykonywac zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej, fizykoterapii i masazu leczniczego
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* T g ylerapi, P J. Hzy P go.
V\_/a_kacyjna} praktyka proflloyvana- ybieralna, STANDARD | F.W13. | prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia badan klinicznych oraz role fizjoterapeuty w ich prowadzeniu,
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II*
Wakacyjng praktyka profllowana- ybieralna, STANDARD | F.W15. | podstawowe zagadnienia dotyczace zaleznosci psychosomatycznych i metod z zakresu budowania swiadomosci ciata
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II*
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej oraz dyscyplin sportowych oséb z

L . : . STANDARD | F.W7. : PR A " ) A A . .
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* niepelnosprawnosciami w rehabilitacji kompleksowej i podtrzymywaniu sprawnosci 0oséb ze specjalnymi potrzebami,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.W12. | role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych specjalistéw w zespole terapeutycznym
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* ’ ’ ¢ iz P p P L J yeh speq P peutycznym,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii i terapii manualnej, specjalnych metod fizjoterapii,

. : : . STANDARD | F.W2. s . S . :
Fizjoterapia w wieku rozwojowym IT* ergonomii oraz fizykoterapii i masazu leczniczego,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem oraz podstawowe reakcje

. . : . STANDARD | F.W4. . g, S - "
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II* cztowieka na chorobe i bdl w zakresie niezbednym dla fizjoterapii,
Wa}{acyjng praktyka profllowana- ybieralna, STANDARD [ F.W3. [metody oceny stanu i rozwoju uktadu ruchu cztowieka stuzace do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego uktadu
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II*
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac¢ programy usprawniania oséb z réznymi dysfunkcjami narzadéw oraz uktadéw,

L . STANDARD | F.U3. . ,
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* stosownie do ich stanu
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciagtos$¢ opieki nad pacjentem oraz komunikowac sie z

L . STANDARD | F.U8. |: 2 . . - X
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* innymi cztonkami zespotu, z pacjentem i jego rodzina,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, samodzielnie wykonywac powierzone zadania i wlasciwie organizowa¢ wlasna prace oraz brac¢ za nia

L . STANDARD | F.U12. S i
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* odpowiedzialnos¢,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w

L . STANDARD | KS9. . X , s .
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych IT* kategoriach bezpieczenistwa wiasnego i innych oséb.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.W13. | prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia badan klinicznych oraz role fizjoterapeuty w ich prowadzeniu
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych IT* ) ) ’ !
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.W14. | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* ' ' ’ ’
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.ws metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespotdw chorobowych w stopniu umozliwiajacym racjonalne

Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II*

stosowanie srodkow fizjoterapii i planowanie fizjoterapii
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, dv dziatani bé d hif h h habilitacii
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych IT* STANDARD | F.W8. | zasady dzialania wyrobow medycznych i farmaceutycznych stosowanych w rehabilitacji
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.w4 metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych chorobami wewnetrznymi oraz podstawowe
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* "7 | reakcje czlowieka na chorobe i bol w zakresie niezbednym dla fizjoterapii,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.w7 zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej oraz dyscyplin sportowych oséb z
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* """ | niepelnosprawnosciami w rehabilitacji kompleksowej i podtrzymywaniu sprawnosci oséb ze specjalnymi potrzebami,

) y ) ] ymyw Jalny.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, . o PP . o . . . - .
Fizioterania kliniczna w dvsfunkciach ukladu ruchu STANDARD | KS9 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
II*J p y ! ) kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb.
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, STANDARD | F.w3 metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego uktadu oraz do
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II* "7 | potrzeb fizjoterapii w chorobach wewnetrznych
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, dzielni K , . dania i wiasciwi . ¢ wi brad .
Fizjoterapia Kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu STANDARD | F.U12. | s@modzielnie wykonywac powierzone zadania i wadciwie organizowa¢ wtasna prace oraz brac za nia
IT* ’ " | odpowiedzialnos$é,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu STANDARD | F.U5. [ dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji,

) Yy ) wyroby y Ju dy ) ) y )
IT*
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, pracowac w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciagtos¢ opieki nad pacjentem oraz komunikowac sie z
ELZJOteI‘apla kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu STANDARD | F.U8. innymi cztonkami zespoly, z pacjentem i jego rodzina,
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu STANDARD | F.W13. | prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia badan klinicznych oraz role fizjoterapeuty w ich prowadzeniu,
IT*
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu STANDARD [ F.W14. | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia,
IT*
ggﬁ:ﬂ%gﬁfgﬁ;’?glZ?fﬁ;égﬁiﬁiﬂi ruchu STANDARD | F.U3 tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac¢ programy usprawniania oséb z réznymi dysfunkcjami uktadu ruchu i innych
II*J p ¥ ! 77" | narzad6éw oraz uktadéw, stosownie do ich stanu
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, todv opisu 1 int tacii podst h iednostek i 16w chorob h w stoon Niwiai onal
Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu STANDARD | F.w5, | MeM0cy OPISH 1INTETPTetacyl podstawowych Jenostex 1 ZeSpoiow Chorobowych w stopnid wmoziIwlajacym racjonaine
1% stosowanie srodkow fizjoterapii i planowanie fizjoterapii
\Ig\g%}:)igggapli?iitigig;gifﬁﬁ?}iﬁiﬁl?11{:{1;11?1' ruchu STANDARD | F.w7. zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej oraz dyscyplin sportowych osob z

IT*

niepelnosprawnosciami w rehabilitacji kompleksowej i podtrzymywaniu sprawnosci oséb ze specjalnymi potrzebami,
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,

Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu STANDARD | F.W8. [zasady dzialania wyrobéw medycznych stosowanych w rehabilitacji

IT*

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem oraz podstawowe reakcje

Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu STANDARD | F.W4. Y y S s yehl : yeh wy ny a p J

e cztowieka na chorobe i bol w zakresie niezbednym dla fizjoterapii,

Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, metody oceny stanu uktadu ruchu czlowieka stuzace do wyjasnienia zaburzen struktury i funkgcji tego uktadu oraz do

Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu STANDARD | F.W3. y oceny stan ; 4 Wyl y JLteg

1% potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej

. . " tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy usprawniania oséb z réznymi dysfunkcjami uktadu ruchu i innych

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | F.U3. narzadow oraz uktadow, stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz celow kompleksowej rehabilitacji,

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | F.U2. [samodzielnie wykonywac zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualne;

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | F.Ul. | przeprowadzi¢ testy funkcjonalne niezbedne na potrzeby kinezyterapii

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | F.U13. | pracowac w zespole i przyjmowac odpowiedzialno$¢ za udzial w podejmowaniu decyzji,

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | F.U4. [wykazac specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form aktywnosci fizycznej,

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | F.U10. |iniciowac, organizowac i realizowa¢ dzialania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia i profilaktyke
niepetnosprawnosci,

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD [ F.U11. | okresli¢ zakres swoich kompetencji zawodowych i wspétpracowac z przedstawicielami innych zawodéw medycznych,

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | F.W2. | teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii i terapii manualnej oraz ergonomii

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | F.w3. metody oceny star.l.u uktadu rughu cztowieka stuzace do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego uktadu oraz do
potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach uktadu

Wakacyjna praktyka z kinezyterapii STANDARD | F.W12. [ role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych specjalistow w zespole terapeutycznym,

Wybrane metody w diagnostyce sportowej* STANDARD | KS5. dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych,

Wybrane metody w diagnostyce sportowej* STANDARD | G.W8. | specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki i praktyki fizjoterapii,

Wybrane metody w diagnostyce sportowej* STANDARD | G.U4. | kontrolowa¢ efekty postepowania fizjoterapeutycznego,

Wychowanie fizyczne I STANDARD | B.U9. [wykaza¢ umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form aktywnosci fizycznej (rekreacyjnych i zdrowotnych),
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i

Wychowanie fizyczne I STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwiazanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego

dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,
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Wychowanie fizyczne II STANDARD | B.U9. | wykazac¢ umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form aktywnosci fizycznej (rekreacyjnych i zdrowotnych),

Wyroby medyczne STANDARD | C.W16. | wskazania i przeciwwskazania do zastosowania wyrobéw medycznych,

Wyroby medyczne STANDARD | c.u16. dqbrac wyrol?y mgdyczne stosovyme do rqdza]p dysfupkpjl i potrzeb pacjenta na kazdym etapie fizjoterapii oraz
poinstruowac pacjenta w zakresie postugiwania sie nimi,

Wyroby medyczne STANDARD | KS4. przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej,
regulacje dotyczace wykazu wyrobéw medycznych okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 38 ust. 4

Wyroby medyczne STANDARD | C.W15. | ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego
oraz wyrobéw medycznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 784, z pézn. zm.),

Wyroby medyczne STANDARD | c.wi4. zasady dmalgma wyrobow medycznych i zasady ich stosowania w leczeniu 0séb z réznymi chorobami i dysfunkcjami
narzadowymi,

Zarzadzanie i marketing STANDARD | B.W16. zasady _k1erqwan1a zespolem terapeutycznym oraz organizacji i zarzadzania podmiotami prowadzacymi dziatalno$é
rehabilitacyjna,

Zarzadzanie i marketing STANDARD | B.W17. | zasady zatrudniania oséb z réznym stopniem niepelnosprawnosci,

Zarzadzanie projektami naukowymi* STANDARD | KS6. korzystania z obiektywnych zrddet informacji,

Zarzadzanie projektami naukowymi* STANDARD | g w11, | Prawne i ekononnlc;ne _aspekty funkcjonowania podmiotow zajmujacych sie rehabilitacja osob z
niepelmosprawnosciami,

Zarzadzanie projektami naukowymi* STANDARD | c.U7. zasFoso_wac dmalgma/ukwrunl;owane na ed}lkaqe zdrowotng, promocje zdrowia, profilaktyke niepetnosprawnosci, a
takze pierwotna i wtorna profilaktyke chorob,

Zarzadzanie projektami naukowymi* STANDARD | G.U13. wykorzystywaé¢ wiedze w zakresie racjonalizacji i optymalizacji fizjoterapii, takze wspodtpracujac w zespole
terapeutycznym,
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i

Zdrowie publiczne STANDARD | KS3. promocji zdrowia w trakcie dziatan zwiazanych zwykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci niezbednego
dowykonywania zawodu fizjoterapeuty,

Zdrowie publiczne STANDARD | B.W12. | zasady edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia oraz elementy polityki spotecznej dotyczacej ochrony zdrowia,

Zdrowie publiczne STANDARD | B.U4. [organizowac dzialania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia iprofilaktyke niepetnosprawnosci,

Zdrowie publiczne STANDARD [ B.W11. | czynniki decydujace o zdrowiu oraz o zagrozeniu zdrowia,

Zooterapia w rehabilitacji dzieci* STANDARD | Ks9. przyjecia odpow1§d21a1,110501 zZwigzanej .z.decyZJam% podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
kategoriach bezpieczenistwa wiasnego i innych oséb.

Zooterapia w rehabilitacji dzieci* STANDARD | G.U9. |planowa¢ wlasna aktywnos¢ edukacyjna i stale doksztalcac sie w celu aktualizacji wiedzy,

Zooterapia w rehabilitacji dzieci* STANDARD | G.W3. | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia i bioetyka,
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Zooterapia w rehabilitacji dzieci* STANDARD | G.W12. | etyczne, prawne i spoleczne uwarunkowania wykonywania zawodu fizjoterapeuty.
zastosowac dziatania z zakresu adaptowanej aktywnosci fizycznej i sportu oséb zniepelnosprawnosciami dla
Zooterapia w rehabilitacji dzieci* STANDARD | G.U6. [ planowania, doboru, modyfikowania oraz tworzenia réznych form zaje¢ rekreacyjnych i sportowych dla oséb ze

specjalnymi potrzebami, wtym oséb starszych,

* - oznacza przedmiot do wyboru
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II. Analiza zgodnosci zakladanych efektow uczenia sie z potrzebami rynku pracy

Zawdd fizjoterapeuty zgodnie z ustawa z 30 listopada 2015 roku (Dz. Z 2015, poz. 1994, rozdz. 1, art. 2) jest
samodzielnym zawodem medycznym. Osoby pracujace w tym zawodzie musza swoja prace wykonywac z
nalezyta starannoscia, zgodnie z zasadami etyki zawodowej, poszanowaniem praw pacjenta, dbatoscia o jego
bezpieczenstwo i wykorzystanie aktualnej wiedzy medycznej (Dz. U. z 2015, poz.1994, rozdz. 2, art. 4). Nowe
technologie w zakresie leczenia ruchem, srodkami fizykalnymi poprawity skutecznos¢ na rzecz dzialania w
zakresie profilaktyki i usprawniania pacjentéw. Fizjoterapia zaczela podnosi¢ swoje znaczenie w leczeniu
dysfunkcji réznych uktadéw, takze zaczeta by¢ doceniana w sporcie. W zwiazku ze starzeniem sie populacji
pojawia sie intensywnie narastajace zapotrzebowanie na ustugi fizjoterapeutyczne w Polsce jak i za granica,
podnoszace jakos$¢ zycia senioréw i leczenie ich choréb. Z badan przedstawionych w raporcie GUS wynika, ze
udzial os6b starszych w wieku powyzej 65 lat i wiecej w ogdlnej liczbie ludnosci rosnie i w perspektywie 20 lat
nadal bedzie wzrasta¢. Z danych z konca 2014 roku wynika, ze w zwiazku z malejaca liczba zgondw trwanie
zycia wzrosto o 7,9 lat w grupie mezczyzn i wynosi 73,8 lat, a w grupie kobiet wzrosto o 6,5 lat i wynosi 81,6
lat. W okresie minionych 25 lat w subpopulacji oséb w starszym wieku najwyzsze tempo przyrostu dotyczyto
0s6b w wieku co najmniej 80 lat. Ich udzial w ogdlnej liczbie ludnosci Polski podwoit sie z niespeina 2% w 1989
r. do prawie 4% w 2014 r., to jest z wielkosci ok. 753 tys. do 1 529 tys. os6b. Udziat oséb w wieku co najmniej
60 lat w ogolnej populacji wzrdst o 7,5 punktu procentowego, czyli z 14,7% w 1989 r. do 22,2% w 2014 r. Dla
poréwnania odsetek dzieci i mlodziezy zmniejszyt sie w tym czasie o ponad 12 %, z prawie 30% do 18%. W
miastach ludno$¢ w starszym wieku stanowi prawie 25% populacji. Na terenach wiejskich mieszka ich
zdecydowanie mniej i stanowia niespelna 20% mieszkancéw. W 2011 r. w odniesieniu do 2002 r. nastapit
spadek liczby os6b niepelnosprawnych. Zmniejszyta sie liczba prawnych orzeczen. Istotny wpltyw mialy zmiany
przepisow prawnych w tym zakresie. Wzrosta liczba niepetnosprawnych biologicznie, czyli oséb, ktore okreslily,
ze odczuwaja catkowicie, powaznie lub umiarkowanie ograniczona zdolnos$¢ do wykonywania czynnosci
podstawowych dla swojego wieku. Ze wzgledu na znaczacy wzrost w ciagu najblizszych 20 lat liczby oséb w
starszym wieku nalezy liczy¢ sie z powaznym narastaniem problemu samodzielnej ich egzystencji, szczegélnie
pojawienia sie potrzeby udzielania pomocy, opieki, leczenia i rehabilitacji. Opieka stacjonarna dlugoterminowa
zaczela mie¢ coraz wieksze znaczenie wobec postepujacego procesu starzenia. W 2014 roku funkcjonowato
lacznie w Polsce 543 placéwek tego rodzaju (zaklady opiekunczo-lecznicze, pielegnacyjno-opiekuncze o profilu
ogo6lnym, zaktady pielegnacyjno-opiekuncze o profilu psychiatrycznym), to jest o 2,3% wiecej niz w 2013 r. Na
koniec 2014 roku odnotowano 337 placéwek o charakterze opiekunczo-leczniczym o profilu ogélnym, to jest
010 wiecej niz przed rokiem. Baza t6zkowa zwiekszyta sie o 5,4% osiagajac na koniec 2014 roku 18,1 tys. 16zek.
Na terenie wojewddztwa wielkopolskiego odnotowano najnizszy wzrost udziatu oséb starszych powyzej 65 roku
zycia w populacji. Jednoczesnie w tej grupie najmniej pojawilo sie oséb niepetnosprawnych. Z kolei zauwazono
wyzszy odsetek o0sob starszych z wyksztalceniem zasadniczym zawodowym na terenie wojewddztwa
wielkopolskiego niz $rednio odsetek w Polsce. Najmniej pacjentéw wojewddztwie wielkopolskim przypadato na
10 tys. ludnosci na miejsca w zaktadach opiekuniczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekuniczych o charakterze
og6lnym i psychiatrycznym. Szacunkowo na 8,5 mln starszych oséb przypada 40 tys. rehabilitantéw w 2014
roku. Liczbe 40 tys. fizjoterapeutéw podaje NIK w raporcie ,Dostepnosc i finansowanie rehabilitacji leczniczej”.
Na jednego fizjoterapeute przypadato w 2014 roku szacunkowo 213 0séb starszych powyzej 60 roku zycia. GUS
podaje, ze w 2025 roku powyzej 60 roku zycia bedzie ponad 10 mln. oséb, czyli prawie 28% wszystkich
mieszkancéw, a w 2037 juz 11,4 mln, czyli 32%. W roku 2050 udzial tych os6b wzrosnie do ponad 40%, co
bedzie stanowi¢ 13,7 min. W roku 2012 rozpoczeto w Polsce budowac polityke senioralna. W strukturach
resortu stworzono Departament Polityki Senioralnej i powotano Rade ds. Polityki Senioralnej. W ramach dobrej
praktyki przyjeto program Aktywnosci Spotecznej Os6b Starszych na lata 2014-2020. Okoto 40 mln rocznie
zostalo przeznaczonych dla organizacji pozarzadowych na ten cel. Od 2002 roku rosnie liczba organizacji
pozarzadowych. Obecnie w Polsce w wykazie organizacji pozytku publicznego znajduje sie 8189 placowek. Sa
to miedzy innymi stowarzyszenia i fundacje, ktére organizuja pomoc w opiece rehabilitacyjnej dla oséb
niepetnosprawnych, takze niepelnosprawnych dzieci. Zaktualizowana ,Strategia rozwoju wojewodztwa
wielkopolskiego do 2020 roku” okresla kierunek pomocy osobom niepelnosprawnym, osobom starszym
zagrozonym wykluczeniem. Zawiera programy na rzecz poprawy sytuacji oséb niepetnosprawnych ,Razem
sprawniej” i aktywizacji osob starszych ,Razem wiecej, tatwiej”. Wspodtpraca wysokokwalifikowanej kadry z
organizacjami pozarzadowymi i samorzadem otwiera droge do poprawy dostepu do ustug na rynku
rehabilitacyjnym. W 2015 roku zostal otworzony program ,Senior-Vigor”, ktdry wspiera powstanie Domow
Kultury i placowek aktywizujacych senioréw. Cel operacyjny 4.6 strategii rozwoju wojewoddztwa
wielkopolskiego ,Budowa kapitatu spolecznego na rzecz spoteczenstwa obywatelskiego” jest wskazdéwka do
tworzenia dobrych praktyk w ramach wspoétpracy Organizacji Pozytku Publicznego z wtadzami samorzadowymi.
Osoby kreatywne chcace samodzielnie organizowa¢ dzialania na rzecz osdéb niepelnosprawnych moga odnalezé
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wsparcie w trzecim celu strategicznym ,Wzrost kompetencji mieszkancow i promocji zatrudnienia” dla
tworzenia sie instytucji pomocy publicznej rozpoczynajacych dziatalnosé. Cel operacyjny 3.3 zawiera dziatania
aktywizujace przedsiebiorczos¢ i samozatrudnienie. Wysokokwalifikowana kadra fizjoterapeutyczna powinna
by¢ swiadoma swojej pozycji na rynku. Wiedza i umiejetnosci i w zakresie strategii i planowania biznesu
pozyskane w zakresie studiéw powinny by¢ wskazéwka dla fizjoterapeutéw do szybkiego usamodzielniania sie i
tworzenia sobie miejsca pracy na rynku. Dzialania samorzadu, starostwa powiatowego sa motywacja do
budowania samodzielnej praktyki rehabilitacyjnej na terenie wojewddztwa wielkopolskiego. Starostwo powiatu
pilskiego realizuje programy i projekty ,Aktywny Samorzad i wyréwnanie réznic miedzy regionami II.” W latach
2010-2012 jednostki samorzadu terytorialnego realizowaly 404 wlasne programy zdrowotne zwiazane z
rehabilitacja lecznicza. Srodki finansowe przekazane z budzetéw jednostek samorzadu terytorialnego na
realizacje tych programéw wyniosty 13.912,3 tys. zlt. Liczba 0s6b niepelnosprawnych z prawnym orzeczeniem
liczyta w 2014 na terenie Polski ponad 3,6 mln osdéb. Blisko 1,6 mln oséb mialo orzeczenie o
niepelnosprawnosci w stopniu umiarkowanym, nastepnie 1,1 mln w stopniu znacznym, mniej niz 1 mln. w
stopniu lekkim. Najczesciej orzeczenia byty opiniowane z powodu uszkodzen narzadu ruchu. Byla to grupa 59%
dorostych o0séb. Z powodu schorzen ukladu krazenia orzeczenie uzyskato 47% dorostych, z kolei z powodu
schorzen neurologicznych 38%,z powodu uszkodzen i choréb narzadu wzroku ponad 35%, stuchu 19%,
schorzen psychicznych 11%. W 2011 roku najwyzszy odsetek osoéb posiadajacych prawne ograniczenie
sprawnos$ci odnotowano w wojewddztwie lubuskim i wynidost tam 70%. Odsetek oséb starszych
niepelnosprawnych w tym wojewodztwie byl najmniejszy. Kolejnym wojewddztwem o najwyzszym udziale
prawnych orzeczen o niepelnosprawnosci jest matopolskie i wynosi prawie 70%, w ktérym odnotowano
najwiekszy udziat niepelnosprawnych oséb starszych 47%. Najnizszy ponizej 50% wskaznik niepelnosprawnosci
prawnej odnotowano w wojewddztwach: mazowieckim 46%, podkarpackim 47%, slaskim 49%. Ponad 70%
orzeczen o znacznym stopniu niepetnosprawnosci posiadaty osoby w wieku powyzej 60 lat. 12% orzeczen o
znacznym stopniu niepelnosprawnosci posiadaty osoby w wieku 50-59 lat. 25% orzeczen o lekkim stopniu
niepenosprawnosci obejmowata osoby mtode w wieku 15-49 lat. Liczba dzieci niepelnosprawnych w wieku 0-15
lat w Polsce wyniosta w 2011 roku 184,8 tys., co stanowito 3% ogétu dzieci w tym wieku. Wedtug raportu GUS
na koniec 2014 roku grupa ta liczyta ponad 211 tys. dzieci niepelmosprawnych. Okoto 55 tys. dzieci byto
niepelnosprawnych prawnie i biologicznie. Blisko 127 tys. posiadato tylko prawne orzeczenie, 29 tys.
niepelosprawnych dzieci byto tylko pod wzgledem biologicznym. Najwieksza grupe dzieci niepelnosprawnych
odnotowano w wieku 10-14 lat tj. 5%. Wsrdd dzieci w wieku 5-9 bylo ich 4%, a wsréd najmtodszych mniej niz
3%. Z przedstawionych danych z roku 2011 wynika, ze w grupie dzieci niepelnosprawnych 20% posiadato
dysfunkcje uktadu nerwowego, 14% dysfunkcje narzadu ruchu, 8% dysfunkcje narzadu wzroku, 6% stuchu.
Choroby uktadu krazenia wystapily u 5,5% dzieci, a inne dysfunkcje u 46%. Pozytywnym zaobserwowanym
zjawiskiem jest utrzymujacy sie nieprzerwanie spadek umieralnosci dzieci w wieku 1-14 lat jak réwniez staly
spadek umieralnosci niemowlat. W 2014 zarejestrowano o ponad 100 zgonéw ponizejl roku zycia mniej niz w
2013. Wspdtczynnik wyrazajacy liczbe zgonéw niemowlat na 1000 urodzen zywych wynidst 4,2% to jest o 3,9
pkt. mniej niz na poczatku tego wieku oraz o ok.15 pkt mniej w odniesieniu do wyniku notowanego na poczatku
lat 90-tych ubiegtego wieku. W zwiazku z doskonaleniem technik ratowania dzieci przedwczesnie urodzonych
pojawita sie konieczno$¢ rozwoju terapii wczesnego wspomagania. Metody neurofizjologiczne niosa
noworodkom pomoc w zakresie wzmacniania proceséw adaptacyjnych do $rodowiska. Maja wplyw na
aktywizacje i wzmacnianie funkcji ssania, krazenia, oddychania i ruchu. Ze statystyk dotyczacych stanu zdrowia
dzieci i mlodziezy wedlug powiatow w Wielkopolsce z 2008 ,Programu medycznego- nowy szpital matki i
dziecka w roku 2012” wynika, Ze najwiecej dzieci ma problemy z alergiami i dychawica oskrzelowa, a nastepnie
z zaburzeniami refrakcji akomodacji oka, znieksztatceniem kregostupa, otytoscia, wadami uktadu krazenia,
padaczka, zaburzeniami rozwoju psychologicznego, zaburzeniami rozwoju fizycznego, chorobami tarczycy,
nadcis$nieniem, trwatymi uszkodzeniami narzadu ruchu i innymi dysfunkcjami. W przypadku 80% dzieci
przyczyna niepetnosprawnosci bylo 1 schorzenie, ponad 13% wskazywato 2 i 3 schorzenia, ktdre utrudnialy im
funkcjonowanie. Udziaty te byly podobne wsrdd chiopcéw i dziewczynek. Wystepowanie niepetnosprawnosci
wsrdd dzieci jest zréznicowane terytorialnie. Najwyzszy odsetek dzieci niepelnosprawnych w stosunku do ogétu
dzieci w wieku 0-15 lat mieszka w wojewddztwie lubuskim i warminsko-mazurskim (4,3%) oraz kujawsko-
pomorskim (4,1%). Na terenie Wielkopolski wynosi blisko 3% to jest tyle, ile wynosi wskaznik ogdlnopolski.
Najmniejszy odsetek wystepuje w wojewddztwach matopolskim, podlaskim, mazowieckim po 2,3%. W celu
poprawy komfortu zycia dzieci pojawia sie intensywna potrzeba zastosowania specjalistycznych form terapii
neurofizjologicznych, ktére obejmuja pomoca dziecko i jego rodzine juz od narodzin. Najnowsza realizacja
programu wczesnego wspomagania rozwoju dzieci oparta jest na aktualnych przestaniach wiedzy
neurologicznej. Niezbedne jest upowszechnianie wiadomosci o rozwoju prawidtowym dzieci i o fizjoterapii
wsrod rodzicow. W koncu 2014 roku funkcjonowato 1676 stacjonarnych zakladéw pomocy spolecznej, ktore
miaty 111,7 tys. miejsc. W 2014 roku 794,5 tys. oséb skorzystato z leczenia uzdrowiskowego w trybie
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ambulatoryjnym i stacjonarnym. Najwiecej 0sob starszych leczyto sie w uzdrowiskach zlokalizowanych w
wojewddztwach zachodniopomorskim (27,2%), kujawsko-pomorskim (23,4%) i $wietokrzyskim (11,4%)
Wiekszo$¢ kuracjuszy w wieku 65 lat i wiecej (92,25) korzystalo ze stacjonarnej formy leczenia, z czego
najwiecej (86,1) przebywato w sanatoriach uzdrowiskowych, a 13,3% w szpitalach uzdrowiskowych. Sredni ich
pobyt trwat 16,6 dnia, przy czym najdtuzej osoby starsze przebywaty w zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego
w wojewodztwach wielkopolskim i mazowieckim - ponad 20 dni, a najkrocej w 16dzkim niecate 9 dni. Sposrdd
0s6b w wieku 65 lat i wiecej korzystajacych ze stacjonarnego lecznictwa uzdrowiskowego 9,5% stanowili
cudzoziemcy. Gléwnie leczyli sie na terenie wojewddztwa zachodniopomorskiego i dolnoslaskiego. W 2014 roku
58,6% kuracjuszy skorzystalo z dofinansowania ze $srodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia. Z wlasnych
srodkow leczenie sfinansowalo 39,1% pacjentéow. Z Panstwowego Funduszu Os6b Niepelnosprawnych
skorzystato 2% leczonych ambulatoryjnie. W zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego ambulatoryjnie leczyto sie
24,0 tys. osob w wieku 65 lat i wiecej. Sposrdd porad udzielonych w przychodniach uzdrowiskowych 35,9%
skierowano do starszych pacjentéw, z czego 25%dotyczyta edukacji zdrowotnej (profilaktyki). W zwiazku z
nasileniem sie chordb cywilizacyjnych, a takze wydluzeniem czasu emerytalnego narasta potrzeba na dziatania
zwiazane z utrzymaniem kondycji fizycznej i jak najdiuzej utrzymania aktywnosci zawodowej wsrod
spoleczenstwa. W zwiazku z tym zwieksza sie udzial placéwek o charakterze uzdrowiskowym. Powstaje coraz
wiecej w sektorze niepublicznym osrodkéw promujacych aktywnos$¢ ruchowa i zdrowy tryb zycia. Docenieniu
ulegaja osrodki sportowe, kluby, osrodki spa. Znaczenie odgrywaja prawidtowo skonstruowane i prowadzone
treningi oparte na wiedzy fizjologicznej i anatomicznej przez wysoko wykwalifikowana kadre fizjoterapeutéw. W
okresie 1994-2014 liczba klubéw sportowych ogdtem wzrosta prawie pieciokrotnie (poczawszy od 1994 r.
zaczely w Polsce powstawac¢ uczniowskie i wyznaniowe kluby sportowe). Liczba ¢wiczacych wzrosta w tym
samym czasie ponad dwukrotnie. Najwiecej klubéw sportowych dzialalo w wojewddztwach matopolskim 10,1%
ogétu oraz mazowieckim, $laskim i wielkopolskim po 9,8%, natomiast najmniej w wojewddztwach
Swietokrzyskim 2,4% i lubuskim 3,0%. Najwiekszy ilosciowy przyrost klubow dotyczyl wojewddztwa
dolnoslaskiego, na terenie ktérego przybylo 38 jednostek. Najwieksze ilosciowe spadki liczby klubéw wystapily
w wojewddztwach matopolskim (ubyto 75 jednostek) oraz pomorskim (68 jednostek). W stosunku do roku 2012
czworka lideréw nie ulegta zmianie. Choroby uktadu krazenia sa od lat gtéwna przyczyna zgonéw ludnosci
Polski. W1960 roku byly one powodem 23,4% wszystkich zgonow. W 1991 r. byly przyczyna ponad potowy to
jest 52,7% zgonéw w Polsce. Od tego czasu ich udzial powoli zmniejsza sie i w 2013 r. wynosit 45,8%. Jest on
wiekszy od przecietnego dla krajow Unii Europejskiej. Choroby uktadu krazenia w wieku powyzej 70 lat sa
gtéwna przyczyna zgondw ludnosci Polski. Wsréd mezczyzn sa najczestsza przyczyna zgondw w przedziale
powyzej 45 lat natomiast w grupie kobiet dopiero powyzej 70 lat. Rzadowa Rada Ludnosciowa zwraca uwage na
potrzebe odnowy demograficznej. Jedna z waznych drég tej odnowy jest postep w zakresie przeciwdziatania
zachorowalnos$ci oraz ograniczenie umieralnosci z powodu choréb ukladu krazenia. Rekomendacje w zakresie
polityki ludnosSciowej Polski z 2014 r zawieraja informacje, ze dla osiagniecia celéw zwigzanych z
ograniczeniem zachorowan i umieralnosci z powodu uktadu krazenia nalezy kontynuowac¢ sie¢ pododdziatow
udarowych, wysokospecjalistycznych oddziatéw leczenia udaréw mézgu oraz nalezy doskonali¢ diagnostyke i
metody nowoczesnego leczenia udaréow ze zwiekszeniem liczby osrodkéw rehabilitacyjnych dla pacjentéw po
udarze moézgu. Wsrdd dziatan szczegélowych wymieniono wzmocnienie pracy na rzecz zintegrowanej
profilaktyki choréb przewlektych w tym dziatania na rzecz aktywnosci ruchowej. W dokumencie wyodrebniono
potrzebe dofinansowania rehabilitacji kardiologicznej, ktéra ma znaczenie dla poprawy stanu zdrowia
spoteczenistwa. Na terenie péinocnej Wielkopolski oddziat rehabilitacji kardiologicznej miesci sie w Szpitalu
Rehabilitacyjno-Kardiologicznym w Kowandwku. Czas oczekiwania na przyjecie wynosi 25-27 dni, 18 oséb
oczekuje w kolejce. Choroby nowotworowe od wielu lat stanowia w Polsce druga przyczyne zgondéw, w wyniku,
ktorej umiera rocznie na nowotwory zlosliwe bedzie systematycznie rosnac, stajac sie w niedalekiej przysztosci
pierwsza przyczyna zgondéw przed 65. rokiem zycia zar6wno mezczyzn, jak i kobiet. Przyrost liczby zachorowan
i zgonéw na nowotwory ztosliwe w Polsce w ostatnim pélwieczu wynika zaréwno ze starzenia sie ludnosci
Polski, jak i z czestego narazenia populacji na czynniki rakotworcze, przede wszystkim zwiazane z stylem zycia
Polakow. Podstawowe cele i kierunki dalszych dziatan na rzecz ograniczenia epidemii choréb nowotworowych
w Polsce sa nakreslone w Narodowym Programie Jednym z celéw jest zwrdcenie uwagi na profilaktyke
pierwotna, ktéra obejmuje edukacje spoleczenstwa majaca na celu upowszechnienie wiedzy na temat
czynnikow ryzyka nowotwordéw, miedzy innymi dotyczaca korzysci ograniczania palenia tytoniu, promowania
wlasciwej diety i aktywnosci fizycznej, unikanie otytosci. Kolejne zadania programu to opieka nad pacjentem po
leczeniu, polepszenie dostepnosci do rehabilitacji, wdrozenie najnowszych metod leczenia objawowego walki z
bélem dla chorych terminalnych. Polityka zdrowotna zaklada ograniczenia nastepstw choréb nowotworowych
przez podjecie skoordynowanych dziatan systemowych, w postaci dtugofalowego, narodowego programu
zwalczania choréb nowotworowych, kontynuowanego w kolejnych dekadach i finansowanego gtéwnie ze
$rodkow publicznych, stosownie do potrzeb zdrowotnych i spotecznych uwzgledniajac grupy wysokiego ryzyka
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oraz nieréwnosci spoteczno-ekonomicznej w dostepie do zdrowia i opieki zdrowotnej zwalczania choréb
nowotworowych. Choroby uktadu oddechowego znalazly sie na trzecim miejscu wsrdd najczestszych przyczyn
zgonu w UE-28 (Srednio 83 zgony na 100 000 mieszkancéw w 2013 r.) po chorobach ukladu krazenia i
chorobach nowotworowych. Sposréd grupy schorzen oddechowych $mier¢ powodowaty najczesciej przewlekte
choroby dolnych drég oddechowych, a w nastepnej kolejnosci zapalenia ptuc. Choroby uktadu oddechowego
maja zwigzek z wiekiem, dlatego tez zdecydowana wiekszo$¢ zgonéw nimi spowodowanych odnotowano wsrod
0s6b w wieku 65 lat lub starszych. Najwyzszy standaryzowany wspotczynnik umieralnosci z powodu chorob
uktadu oddechowego w panstwach cztonkowskich UE odnotowano w Zjednoczonym Krdlestwie (144 zgony na
100000 mieszkancow), Irlandii (131 zgonéw na 100000 mieszkancéw), Danii (128 zgonéw na 100000
mieszkancow) oraz Portugalii (124 zgony na 100000 mieszkanicéw. American Thoracic Society (ATS) i European
Respiratory Society (ERS) w terapii przewlektych choréb ukladu oddechowego, zalecaja obok farmakoterapii
rehabilitacje pulmonologiczna, rozumiang, jako postepowanie medyczne oparte na indywidualnie dobranym,
wielospecjalistycznym programie, ktéry poprzez odpowiednie rozpoznanie, leczenie, edukacje i oddziatywanie
na psychike chorego, stabilizuje zaréwno fizyczne jak i psychiczne objawy chordb ptucnych. Dzieki tym
dziataniom terapeutycznym zostaje przywrdcony pacjentom mozliwie najwyzszy poziom sprawnosci, jaki mozna
osiagnac przy istniejacej niesprawnosci oddechowej. Na terenie péinocnej Wielkopolski funkcjonuja dwa
oddziaty rehabilitacji pulmonologicznej. Jeden miesci sie w Wielkopolskim Centrum Pulmonologii i
Torakochirurgii im. Eugenii i Janusza Zeylandéw w Ludwikowie. Na dzien 11.12.2016 r. w kolejce na przyjecie
do szpitala w Ludwikowie oczekuje 201 0s6b, a czas oczekiwania to 199 dni. Drugi oddzial rehabilitacyjny z
pododdziatem dla dzieci i mtodziezy miesci sie w szpitalu w Chodziezy. W kolejce oczekuje na dzien 11.12.2016
40 oso6b, a czas oczekiwania na przyjecie wynosi 60 dni. Z raportu ,Dostepnosé i finansowanie rehabilitacji
leczniczej” NIK z dnia 8.09.2014 roku wykonanej kontroli za lata 2010-2013 wynika, ze mimo systematycznego
wzrostu nakladu finansowego ok.15% na rehabilitacje lecznicza w tym okresie zmniejszyta sie dostepnos¢ na
rehabilitacje. Wzrosta liczba 0s6b oczekujacych na realizacje swiadczenia. W przypadku pracowni fizjoterapii
na koniec 2011 oczekiwato 412,768 0s6b, a na koniec 2013 tych oséb juz byto 612.988. W kolejce na przyjecie
na oddziat rehabilitacyjnych na koniec 2011 roku oczekiwato 114 osdb, a na koniec 2013 byta to liczba 150
0s6b. W przypadku pobytu w dziennym osrodku rehabilitacyjnym na koniec 2011 w kolejce oczekiwato 31,242
0s6b, a w 2013 roku byly to 49,524 osoby. W przypadku pracowni fizjoterapii sredni czas oczekiwania na koniec
2011 roku wynosit 41 dni, a na koniec 2013 roku byto to juz 61 dni. Na oddziatach rehabilitacyjnych w 2011
roku oczekiwano 174, a w 2013 roku 251 dni. W przypadku rehabilitacji dziennej czas oczekiwania w 2011 roku
to 27, a w 2013 roku to 46 dni. Na dzien 8 grudnia 2016 roku na terenie obszaru wielkopolskiego w powiecie
chodzieskim na przyjecie na rehabilitacje pulmonologiczna w kolejce oczekiwato 40 0s6b, a czas oczekiwania
wynosit 60 dni. Do pracowni fizjoterapii w powiecie pilskim na dzien 8.12.2016 trzeba czeka¢ od 102 do 264 dni
a liczba oczekujacych w kolejce jest zalezna od miejsca. Najkrotsza kolejka do pracowni fizjoterapii liczy 124
osoby, a najdtuzsza 684 osoby. W raporcie NIK z dnia 24 listopada 2016 , O realizacji zadan przez NFZ” podany
zostal sredni czas oczekiwania w oddziatach rehabilitacyjnych w 2015 roku. Dla przypadkéw stabilnych wzrdst
0 62 dni w stosunku do roku ubiegtego (z 286 do 348 dni tj. 0 21,7%). NIK zwraca uwage, ze w 2015 roku NFZ
nie zapewnil rownego dostepu do swiadczen. Byto to spowodowane nieréwnym rozmieszczeniem kadry i
placéwek medycznych na terenie kraju. Sredni czas oczekiwania dla przypadkéw stabilnych byt w rehabilitacji
leczniczej zréznicowany w réznych wojewoddztwach. Najdtuzej czekano w oddziatach paraplegii - Srednio 1234
dni.W oddziatach rehabilitacyjnych srednio 348 dni, w oddziatach rehabilitacji narzadu ruchu $rednio 282 dni,
w zaktadach rehabilitacji leczniczej srednio 226 dni. Wartos$¢ realizowanych swiadczen przypadajacych na 10
tys. ubezpieczonych w 2015 r. wynosita w rehabilitacji leczniczej srednio 626,52 tys. zt (od 814,58zt w
Mazowieckim do 502,63 zt w Zachodniopomorskim). NIK zwraca uwage, ze wydtuzanie czasu oczekiwania na
udzielanie swiadczen mialo miejsce w sytuacji znacznego zwiekszenia przez NFZ srodkéw na swiadczenia
zdrowotne oraz niepelnego wykorzystania potencjatu swiadczeniodawcow. Z przedstawionych danych przez
NFZ Wielkopolski Oddziat Wojewddzki w Poznaniu z dnia 29.12.2016 r. wynika, ze w ramach podpisanych
uméw NFZ na 2016 rok z 353 $wiadczeniodawcami na terenie wojewddztwa wielkopolskiego zatrudnionych
byto 1862 fizjoterapeutéow (rys. 5.7. tabela 2). Sposrdd tej grupy 130 fizjoterapeutéw pracowato w czesci
péinocnej wojewddztwa. Na obszarze powiatu chodzieskiego ustugi fizjoterapeutyczne w ramach NFZ
wykonywalo 38 fizjoterapeutéw w ramach 5 miejsc udzielania $wiadczen. Najdluzej pacjenci w tym powiecie
czekali na przyjecie do 2 oddziatéw rehabilitacyjnych zatrudniajacych 17 fizjoterapeutéw. Sredni czas
oczekiwania dla przypadkow stabilnych wynosit 417 dni, a dla przypadkow z pilnym skierowaniem czas
oczekiwania wynosit 51 dni. Na terenie powiatu czarnkowsko-trzcianeckiego pracowalo 23 fizjoterapeutéw w
ramach uméw podpisanych przez 5 swiadczeniodawcéw i 8 miejsc udzielania $wiadczen. Na przyjecie do
jedynego oddziatu rehabilitacji w tym powiecie, ktory zatrudniat 3 fizjoterapeutéw oczekiwato sie 381 dni dla
przypadkow stabilnych i 26 dni dla przypadkéw pilnych. W powiecie pilskim zatrudnionych byto 50
fizjoterapeutow w ramach 13 uméw z NFZ i 14 miejsc wykonywania procedur. Na przyjecie do jedynego
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oddziatu rehabilitacji w tym powiecie, ktdry zatrudniat 6 fizjoterapeutéw czas oczekiwania wynosit 339 dni dla
przypadkow stabilnych. W przypadku skierowan pilnych nie odnotowywano kolejki. W powiecie wagrowieckim
w 4 placowkach kontraktujacych z NFZ pracowato 16 fizjoterapeutow. W powiecie ztotowskim zatrudnionych
byto 7 fizjoterapeutéow w ramach kontraktu z NFZ podpisanego z 3 $wiadczeniodawcami. Na terenie
wojewoddztwa podinocno-wielkopolskiego zostato podpisanych 31 kontraktéw ze $wiadczeniodawcami na
wykonanie procedur rehabilitacyjnych w 35 miejscach. Powiat wagrowiecki i zlotowskim nie posiadat placéwek
z oddziatami rehabilitacyjnymi, ktére bytyby $wiadczeniodawcami w ramach NFZ. Kolejka oczekujacych do
oddziatu rehabilitacji w wojewodztwie wielkopolskim wynosi 508 dni dla przypadkéw stabilnych i 60 dni dla
przypadkoéw z pilnym skierowaniem. W przypadku rehabilitacji dziennej dla dzieci na terenie wojewodztwa
wielkopolskiego w ramach skierowan pilnych czas oczekiwania na swiadczenia wynosit 12 dni, w przypadkach
stabilnych 49 dni. Na terenie wojewodztwa péinocno-wielkopolskiego tylko 1 placéwka miata podpisany
kontrakt na rehabilitacje w ramach pobytu dziennego dla dzieci. Czas oczekiwania na przyjecie w tej placowce
dla przypadkoéw stabilnych wynosit 29 dni. W ramach skierowan pilnych osrodek nie przewidywatl kolejki
oczekujacych. W wojewodztwie wielkopolskim do pracowni fizjoterapii oczekiwano $rednio w przypadkach
stabilnych 132 dni, w razie przypadkow pilnych 43 dni. Na terenie wielkopolski 188 $wiadczeniodawcow
posiadalo podpisana umowe z NFZ na 2016 rok na ustugi fizjoterapii. Swiadczeniodawcy ci realizowali
kontrakty w 217 miejscach. Na terenie powiatoéw poinocno-wielkopolskich 18 swiadczeniodawcéw realizowato
ustugi w pracowniach fizjoterapii w ramach kontraktu z NFZ w 19 miejscach. Do 2 pracowni fizjoterapii, ktore
zatrudniaja 15 fizjoterapeutéw w ramach kontraktu NFZ w powiecie chodzieskim $redni czas oczekiwania dla
przypadkéw stabilnych wynosit 47 dni, a dla przypadkéw pilnych 26 dni. W powiecie czarnkowsko-trzcianeckim
$redni czas oczekiwania do 6 pracowni fizjoterapii, ktore zatrudniaja 20 fizjoterapeutéw wynosit 45 dni dla
przypadkow stabilnych i 28 dni dla przypadkéw pilnych. W powiecie pilskim w 10 pracowniach fizjoterapii
zatrudnionych bylo 40 fizjoterapeutéw, a czas oczekiwania wynosi 119 dni dla przypadkow stabilnych i 34 dni
dla przypadkéw pilnych. W powiecie wagrowieckim 4 pracownie fizjoterapii w ramach kontraktu z NFZ
zatrudnialy 16 fizjoterapeutdw, a czas oczekiwania dla przypadkéw stabilnych wynosit 213 dni, a pilnych 137
dni. W powiecie ztotowskim w 3 pracowniach fizjoterapii zatrudnionych byto 7 fizjoterapeutow, a czas
oczekiwania wynosit dla przypadkéw stabilnych 162 dni, dla pilnych 9 dni. Na terenie powiatéw wojewddztwa
pdinocno -wielkopolskiego umowe na ustugi rehabilitacyjne w 2016 roku posiadato 6 poradni rehabilitacyjnych.
Z danych wynikajacych z raportu NFZ na dzien 28.12.2016 wynikato, Ze na stanie zatrudnionych w poradniach
rehabilitacyjnych w wojewddztwie wielkopolskim w grudniu nie wystepowali fizjoterapeuci. Kontrakt zostat w
tych placowkach wykonany wczesniej. Nadal jednak w grudniu ksztaltowaly sie kolejki oczekujacych na
rehabilitacje na kolejny rok. Najdtuzszy czas oczekiwania w wojewo6dztwie péinocno-wielkopolskim odnotowano
do 2 poradni rehabilitacyjnych w powiecie pilskim. Dla przypadkéw stabilnych byto to 90 dni, dla przypadkéow
pilnych czas oczekiwania wynosit 10 dni. W powiatach chodzieskim i wagrowieckim nie wystepowaty placéwki,
ktére byly swiadczeniodawcami NFZ w 2016 roku w ramach ambulatoryjnego kontraktu rehabilitacyjnego. W
powiecie czarnkowsko-trzcianeckim w grudniu 2016 odnotowano $redni czas oczekiwania do jedynej poradni
rehabilitacyjnej na tym obszarze. Dla przypadkdéw stabilnych wynosi 23 dni, a dla przypadkéw pilnych i 7 dni. W
powiecie zlotowskim do jedynej poradni rehabilitacyjnej czas oczekiwania dla przypadkéw stabilnych wynosi 37
dni, a dla przypadkéw pilnych nie ma utworzonej kolejki. W ramach zespotu rehabilitacji domowej czas
oczekiwania na ustuge wynosit 181 dni dla przypadkow stabilnych, dla pilnych 52 dni. Na terenie wojewodztwa
wielkopolskiego tylko 2 placéwki posiadaly w 2016r. umowe na rehabilitacje domowa. Kontrakt w ramach
rehabilitacji domowej nie zostat zawarty z zadnym ze $wiadczeniodawcow na terenie powiatéw wojewddztwa
poéinocno-wielkopolskiego. Z oceny wysycenia rynku ustugami wg raportu NFZ wynika, iz mniejsza dostepnos¢
jest na terenie powiatow zlotowskiego, chodzieskiego, wagrowieckiego. Kolejki oczekujacych wskazuja na duze
zapotrzebowanie pacjentéw na procedury rehabilitacyjne w ramach opieki dziennych osrodkow
rehabilitacyjnych dla dzieci i dorostych, opieki neurologicznej, kardiologicznej, pulmonologicznej na terenie
wojewodztwa pdéinocno-wielkopolskiego. Dla przypadkéw okreslanych jako pilne zabraklo w grudniu na terenie
wojewoddztwa wielkopolskiego miejsc do rehabilitacji w trybie ambulatoryjnym. Istnieje konieczno$¢ rozwoju
domowej praktyki rehabilitacyjnej, ambulatoryjnej, fizykoterapeutycznej. Osrodki publicznej Opieki Zdrowotnej
nie sa w dogodnej kondycji finansowej, aby sprosta¢ potrzebom rynku fizjoterapeutycznego. Rosnie liczba
potrzebujacych pacjentéw ze wzgledu na starzejace sie spoteczenstwo jak réwniez ze wzgledu na wzrost
$Swiadomosci promocji zdrowia wsrdd oséb aktywnych zawodowo. Wzrasta potrzeba rehabilitacji pacjentow w
stanach pourazowych, po naglych wypadkach. Pojawia sie potrzeba tworzenia niepublicznych placéwek
niosacych pomoc osobom starszym, niepelnosprawnym, chorym. Niezbedne jest tworzenie placéwek o
charakterze profilaktycznym zatrudniajacych w regionie fizjoterapeutéw, diagnostéw funkcjonalnych. W celu
udzielenia szybkiej, skutecznej pomocy wazna jest dla pacjenta bliskos¢ placowki, takze umiejetnosci
specjalistycznej kadry w uktadaniu programu rehabilitacji i jego realizacji. Ze wzgledu na wazny element, jakim
jest systematycznos¢ procesu rehabilitacji istotna jest dostepnos¢ do specjalisty. Skuteczno$¢ i dostepnos¢ maja
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wplyw na obnizenie kosztéw udzielanych $wiadczen. Dostepnos¢ na rynku fizjoterapeutycznym do ustug bedzie
miata wplyw na poprawianie jakosci ustugi w tym regionie. Ogromne znaczenie w opiece zdrowotnej odgrywa
szybko$¢ podjecia procesu leczniczego, ktora zapobiega narastaniu konsekwencji. W postepowaniu z dzie¢mi
zagrozonymi niepelnosprawnoscia najistotniejszym czynnikiem jest podjecie natychmiastowej, wczesnej
diagnozy, a potem specjalistycznej terapii. Objecie fizjoterapeutyczna opieka okotoporodowa matek juz od
pierwszych dni ciazy zapobiega dalszym utrudnieniom w zyciu spotecznym i sprzyja ich aktywizacji zawodowe;j.
Szybka interwencja rehabilitacyjna pourazowa, neurologiczna, w sporcie pozwala na szybki powro6t pacjentéw
do aktywnosci zycia codziennego i do funkcji zawodowych. Mozliwo$¢ podjecia dziatan rehabilitacji
kardiologicznej, pulmonologicznej pozwala pacjentom poprawic¢ jakos¢ zycia i w miare mozliwosci wréci¢ do
stanu zdrowia. Bezposrednie dzialanie pogotowia rehabilitacyjnego przyczynia sie do nieinwazyjnej walki z
bdlem. Narasta ciggta potrzeba na poszerzenie szeregow fizjoterapeutow specjalistow z dziedziny ortopedii,
neurologii, pediatrii, geriatrii, kardiologii, pulmonologii medycyny sportu, ginekologii. Budzaca sie Swiadomos$¢
spoleczna o pozytywnym wplywie fizjoterapii na zdrowie powoduje wzrost potrzeby na pomoc specjalistow w
zakresie profilaktyki zdrowia. Z ,Monitoringu karier absolwentéw PWSZ w Pile” w pierwszym polroczu wedlug
zawoddéw podstawowych Urzedu Pracy w Pile wynika, ze zawod fizjoterapeuty nie jest zawodem nadwyzkowym
na tym obszarze. Liczba bezrobotnych dtugotrwale wynosi 0. WskaZnik ptynnosci bezrobotnych w zawodzie
fizjoterapeuty wynosi 1,33. W pierwszym péiroczu do Urzedu Pracy w Pile naplynelo 6 ofert pracy dla
fizjoterapeutéw. Fizjoterapeuci odnajduja miejsca pracy w sektorze Opieki Zdrowotnej, Opieki Spotecznej,
placéwkach o charakterze sportowym i w szkolnictwie. W skali mikroregionu péinocnej Wielkopolski, Polski,
Europy narasta potrzeba na zastosowanie fizjoterapii, ktora jest metoda lecznicza utatwiajaca szybki powrdt do
zdrowia i poprawiajaca jakos$¢ zycia pacjentow z réznymi schorzeniami. Blisko$¢ jednostki ksztalcacej
specjalistow zdecydowanie poprawia dostep do ustlug diagnostycznych i leczniczych, a takze poprawia ich
jakos¢. Mozliwos¢ zapewnienia permanentnej edukacji przez uczelnie wyzsza jest szansa na ciagte podnoszenie
kwalifikacji specjalistow w tym regionie. Blisko$¢ placéwki, koszty utrzymania odgrywaja znaczna role przy
wyborze miejsca na dtugoletnie ksztatcenie i doskonalenie, zwlaszcza, ze w wiekszosci absolwentami tego
zawodu sa kobiety. Biorac pod uwage wspodlczesna migracje zawodowa, fizjoterapeuci beda znajdowac prace
takze w innych obszarach Polski i w krajach europejskich. Zawod fizjoterapeuty posiada tendencje rozwojowe.
W Polsce towarzyszy tym tendencjom powstata ustawa o zawodzie fizjoterapeuty.
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III. Opis programu studiow

1. Ogolna charakterystyka studiow (w tym: przyporzadkowanie kierunku do dziedzin nauki i
dyscyplin naukowych, do ktorych odnosza sie zakladane efekty uczenia sie, poziom ksztalcenia,
profil studiow)

Jednostka prowadzaca kierunek studiow Katedra Fizjoterapii

Nazwa kierunku studiow Fizjoterapia

Specjalnosé Ogolna

Profil studiow Praktyczny

Poziom ksztalcenia Studia jednolite magisterskie
Forma ksztalcenia Stacjonarne

Tytut zawodowy uzyskiwany przez absolwenta Magister

Dziedziny nauki, do ktdrych odnosza sie zaktadane efekty uczenia sie Nauki medyczne i nauki o zdrowiu

Nauki o zdrowiu (76%), nauki medyczne

Dyscypliny naukowe, do ktérych odnosza sie zakladane efekty uczenia sie (13%), nauki o kulturze fizycznej (11%)

Liczba semestrow konieczna do uzyskania kwalifikacji odpowiadajacych poziomowi

ksztalcenia 10

Liczba punktéw ECTS konieczna do uzyskania kwalifikacji odpowiadajacych

poziomowi ksztatcenia 308

2. Uzasadnienie utworzenia kierunku

Panstwowa Uczelnia Stanistawa Staszica w Pile Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa im. Stanistawa
Staszica w Pile) prowadzita studia I stopnia o profilu praktycznym na kierunku Fizjoterapia. Z mocy prawa,
kontynuacja ksztalcenia fizjoterapeutéw od roku akademickiego 2017/2018 byta mozliwa jedynie na poziomie
jednolitych studiow magisterskich. Wniosek o nadanie Uczelni uprawnienia do prowadzenia jednolitych studiéw
magisterskich o profilu praktycznym na kierunku Fizjoterapia wpisuje sie w strategie rozwoju Uczelni,
odpowiada na oczekiwania rynku pracy i potrzeby pracodawcow. Uczelnia zapewnia prowadzenie zajec
dydaktycznych zwiazanych z dyscyplinami naukowymi, do ktérych odnosi sie program kierunku studiéw przez
nauczycieli akademickich posiadajacych znaczacy dorobek naukowy w zakresie tych dyscyplin. Zajecia
zwiazane z praktycznym przygotowaniem zawodowym beda prowadzone w warunkach wiasciwych dla zakresu
dziatalnosci zawodowej fizjoterapeuty z tytutem magistra, w sposob zapewniajacy wykonywanie czynnosci
praktycznych przez studentéw. Ksztalcenie praktyczne beda prowadzi¢ osoby, z ktérych wiekszos¢ posiada
znaczne i aktualne doswiadczenie zawodowe zdobyte poza uczelnia, komplementarne z zakresem
prowadzonych zaje¢ dydaktycznych, w szczegodlnosci posiadajacych specjalistyczne kwalifikacje i doswiadczenie
z réznych dziedzin medycznych. Uczelnia dysponuje nowoczesna infrastruktura dydaktyczno-naukows,
zapewniajaca wysoka jakos¢ ksztalcenia praktycznego, w postaci Centrum Fizjoterapii, wykonanego w ramach
dofinansowania Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w kwocie 3,5 mln zt na podstawie Umowy nr 1232 o
udzieleniu dotacji celowej na dofinansowanie kosztow realizacji inwestycji pn. ,Modernizacja i remont budynku
dydaktycznego F na potrzeby Instytutu Ochrony Zdrowia”, zawartej w Warszawie w dniu 04 grudnia 2012
roku.Panstwowa Uczelnia Stanistawa Staszica w Pile Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa im. Stanistawa
Staszica w Pile) prowadzita studia I stopnia o profilu praktycznym na kierunku Fizjoterapia. Z mocy prawa,
kontynuacja ksztalcenia fizjoterapeutéw od roku akademickiego 2017/2018 byta mozliwa jedynie na poziomie
jednolitych studiéw magisterskich. Wniosek o nadanie Uczelni uprawnienia do prowadzenia jednolitych studiéw
magisterskich o profilu praktycznym na kierunku Fizjoterapia wpisuje sie w strategie rozwoju Uczelni,
odpowiada na oczekiwania rynku pracy i potrzeby pracodawcow. Uczelnia zapewnia prowadzenie zajec¢
dydaktycznych zwigzanych z dyscyplinami naukowymi, do ktérych odnosi sie program kierunku studiow przez
nauczycieli akademickich posiadajacych znaczacy dorobek naukowy w zakresie tych dyscyplin. Zajecia
zwigzane z praktycznym przygotowaniem zawodowym beda prowadzone w warunkach wtasciwych dla zakresu

ck2021 199 / 289



dziatalnosci zawodowej fizjoterapeuty z tytulem magistra, w sposdb zapewniajacy wykonywanie czynnosci
praktycznych przez studentéw. Ksztalcenie praktyczne beda prowadzi¢ osoby, z ktoérych wiekszos$¢ posiada
znaczne i aktualne doswiadczenie zawodowe zdobyte poza uczelnig, komplementarne z zakresem
prowadzonych zaje¢ dydaktycznych, w szczegolnosci posiadajacych specjalistyczne kwalifikacje i doswiadczenie
z réznych dziedzin medycznych. Uczelnia dysponuje nowoczesna infrastruktura dydaktyczno-naukows,
zapewniajaca wysoka jakos¢ ksztalcenia praktycznego, w postaci Centrum Fizjoterapii, wykonanego w ramach
dofinansowania Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w kwocie 3,5 mln zt na podstawie Umowy nr 1232 o
udzieleniu dotacji celowej na dofinansowanie kosztéw realizacji inwestycji pn. ,Modernizacja i remont budynku
dydaktycznego F na potrzeby Instytutu Ochrony Zdrowia”, zawartej w Warszawie w dniu 04 grudnia 2012 roku.

3. Zwiazek kierunku z misja i strategia rozwoju Uczelni

Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa w Pile zostala utworzona dnia 1 sierpnia 2000 r.
rozporzadzeniem Rady Ministréow z dnia 18 lipca 2000 r., na podstawie art. 10 ust 1 ustawy z dnia 26 czerwca
1997r. o wyzszych szkotach zawodowych (Dz. U. Nr 96 poz. 590. z p6zn. zm.). W dniu 1 paZdziernika 2004 r.
Panstwowej Wyzszej Szkole Zawodowej w Pile nadano imie Stanistawa Staszica i od tego momentu Uczelnia
nosi nazwe Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa im. Stanistawa Staszica w Pile. Uczelnia opracowala i
wdrozyta Strategie Rozwoju Panstwowej Wyzszej Szkoly Zawodowej im. Stanistawa Staszica w Pile na lata 2007
- 2015. Poniewaz strategia ta przestala spelnia¢ wymagania formalne dotyczace komplementarnosci z
dokumentami strategicznymi na poziomie wspdlnotowym, krajowym i regionalnym, konieczne dla
podejmowania dziatan na rzecz rozwoju Uczelni, wspéifinansowanego ze zrddel zewnetrznych, w tym w
szczegolnosci w ramach programéw operacyjnych Unii Europejskiej w nowej perspektywie finansowej, w 2014
roku opracowano nowa Strategie Rozwoju Panstwowej Wyzszej Szkolty Zawodowej im. Stanistawa Staszica w
Pile na lata 2015 - 2025, przyjeta uchwatla nr XXVII/175/14 senatu Uczelni z dnia 18 grudnia 2014 roku.Wizja
Uczelni w 2020 roku: Zawarta w strategii wizja Uczelni w 2020 roku jest projekcja przysztego stanu Uczelni,
jaki zamierza osiagnac¢: Senat, wladze rektorskie i spoteczno$¢ akademicka. Podstawe do sformutowania wizji
stanowila oczekiwana rola, jaka ma odegra¢ Uczelnia dla spotecznosci lokalnej i subregionalnej, w tym w
szczegolnosci kierunki ksztalcenia, liczba studentéw, warunki ksztalcenia oraz szeroko rozumiana dziatalnos¢
naukowa i doradcza na rzecz miasta Pily i subregionu pilskiego, w powiazaniu z zadaniami zapisanymi w
lokalnych i regionalnych strategiach rozwoju. Wysoka jakos¢ ksztalcenia i ciagly rozwéj aktywnosci naukowej
uwzgledniaja potrzeby wspdlczesnej gospodarki i spoteczenstwa. Pracownicy wspottworza wysoka pozycje
konkurencyjna Uczelni poprzez otwarto$¢ na innowacje naukowe, badawcze, dydaktyczne i organizacyjne.
Uczelnia zajmuje wysokie miejsce w rankingu skutecznosci ksztatcenia akademickiego, dzieki temu Dyplom
Uczelni jest wysoko ceniony przez pracodawcéw. Uczelnia ma ugruntowana pozycje kulturotworcza,
opiniotwoércza i doradcza w regionie swojego oddziatywania. Wizja Uczelni w 2020 roku: ,Panstwowa Wyzsza
Szkota Zawodowa im. Stanistawa Staszica w Pile, prowadzaca w obszarze nauk spotecznych, technicznych,
humanistycznych, medycznych i nauk o zdrowiu oraz nauk o kulturze fizycznej, w ramach czterech Instytutow,
na dwunastu kierunkach studia wyzsze na poziomie licencjackim, inzynierskim i magisterskim, ksztalcaca do
trzech tysiecy studentéw na Swiattych i odpowiedzialnych obywateli, aktywnie funkcjonujacych w
spoteczenstwie informacyjnym zintegrowanej Europy, wnosi istotny wklad w podniesienie rozwoju
gospodarczego i kulturowego miasta”.Misja Uczelni:Swiadomi rosnacych potrzeb edukacyjnych,
innowacyjnych, badawczo-rozwojowych i spoteczno-kulturowych w powiazaniu z wysoka jakoscia ksztalcenia
dla gospodarki i inteligentnego rozwoju w dynamicznie rozwijajacym sie globalnym spoteczenstwie
informacyjnym, uczynimy wszystko, aby Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa im. Stanistawa Staszica w Pile,
bedac najwiekszg uczelniag w subregionie pilskim, zgodnie ze stowami jej patrona ,By¢ narodowi uzytecznym”,
poprzez bogata i réznorodna oferte edukacyjna, dostosowana do obecnych i przysztych potrzeb lokalnego i
regionalnego rynku pracy oraz do oczekiwan pracodawcéw stata sie emanacja relacji nauka - biznes. Spelienie
Misji Uczelni, przektadajacej sie na zapewnienie najwyzszej jakosci ksztatcenia, pracy naukowo-badawczej i
wychowawczej oraz czynne uczestnictwo w europejskiej przestrzeni edukacyjnej i badawczej w ramach
Europejskich Ram Kwalifikacji sa dla catej spotecznosci Uczelni powinnoscia i zaszczytnym wyzwaniem.
Koncepcja jednolitych studiéw magisterskich na kierunku Fizjoterapia wpisuje sie w szczegdlnosci w
nastepujace cele wynikajace wprost z misji Uczelni:1. Umocnienie pozycji Uczelni, jako najwiekszej uczelni
publicznej w péinocnej Wielkopolsce, stanowiacej subregionalne centrum edukacji, innowacyjnosci, dziatalnosci
badawczo-rozwojowej, wymiany mys$li twdrczej pomiedzy nauczycielami akademickimi, samorzadem
terytorialnym i lokalnym biznesem oraz szeroko rozumianej kultury i promocji zdrowia. 2. Wykorzystanie
posiadanych terenéw pod dalszy rozwdj Uczelni poprzez wlasciwe ich zagospodarowanie i prowadzenie dalszej
rewitalizacji w ramach posiadanych i pozyskiwanych srodkéw finansowych. 3. Zapewnienie studentom i
pracownikom Uczelni warunkéw do studiowania i pracy na mozliwie najwyzszym poziomie, w sposob
umozliwiajacy bezposrednie wykonywanie czynno$ci praktycznych przez studentéw pod kontrola
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wyspecjalizowanej kadry dydaktyczno-naukowej, posiadajacej w wiekszosci znaczne i aktualne doswiadczenie
zawodowe zdobyte poza uczelnia, odpowiadajace zakresowi prowadzonych zaje¢. Generalnym celem strategii
rozwoju jest zapewnienie wysokiej jakosci ksztatcenia, badan naukowych i proinnowacyjnego oddzialywania na
srodowisko spoteczno-gospodarcze pdinocnej Wielkopolski. Struktura celow jest oparta na trzech gtéwnych
misjach wspoétczesnych uczelni europejskich: ksztalcenie, badania naukowe oraz kreowanie innowacyjnego
rozwoju spoteczno-gospodarczego regionu. Ksztatcenie, badania naukowe oraz kreowanie innowacyjnosci
poinocnej Wielkopolski stanowia priorytety rozwojowe Uczelni i wyznaczaja nastepujace cele strategiczne:
wysoka jakos$¢ ksztalcenia, badania naukowe dla inteligentnego i zréwnowazonego rozwoju, kreowanie
innowacyjnosci pdinocnej Wielkopolski - relacje z otoczeniem. Panstwowa Wyzsza Szkota Zawodowa im.
Stanistawa Staszica w Pile, jako uczelnia publiczna, prowadzi i rozwija ksztalcenie na 6 i 7 poziomie Polskiej
Ramy Kwalifikacji w obszarze nauk spotecznych, technicznych, humanistycznych, medycznych i nauk o zdrowiu
oraz nauk o kulturze fizycznej, w oparciu o nauczycieli akademickich zatrudnionych w uczelni, jako
podstawowym miejscu pracy. Uczelnia stwarza mozliwosci dla ksztatcenia mtodziezy blisko miejsca
zamieszkania, wychodzac naprzeciw intelektualnym aspiracjom mieszkancéw regionu i dynamicznie
rozwijajacym sie potrzebom rynku pracy.Jednolite studia magisterskie o profilu praktycznym na kierunku
Fizjoterapia w pelni wpisuja sie w wizje, misje, cel generalny, cele strategiczne i operacyjne Uczelni, a w
szczegolnosci w pierwszy cel strategiczny: Wysoka jakos¢ ksztalcenia i w pierwszy cel operacyjny tego celu
strategicznego: Oferta dydaktyczna - poprawa dostepnosci ksztalcenia wyzszego i podyplomowego, dziatanie
1.1: Podnoszenie atrakcyjnosci i konkurencyjnosci Uczelni na rynku edukacyjnym poprzez dostosowywanie
oferty dydaktycznej do aktualnych i oczekiwanych potrzeb lokalnego, regionalnego, krajowego i europejskiego
rynku pracy. Prowadzenie w Instytucie Ochrony Zdrowia od 2007 roku studiéw licencjackich na kierunku
Fizjoterapia przyczynito sie do rozwoju infrastruktury dydaktycznej w postaci nowoczesnego Centrum
Fizjoterapii i umozliwito dostep do wyzszego wyksztalcenia mtodziezy z Pily i subregionu pilskiego, adekwatnie
do zmieniajacych sie uwarunkowan na rynku pracy, co przektadato sie na istotny wzrost poziomu zycia oraz
samoswiadomosci spotecznej dotyczacej zdrowia i kondycji fizycznej. Wprowadzenie wymogu ksztatcenia na
tym kierunku wylacznie na poziomie jednolitych studidw magisterskich oznacza zakonczenie ksztatlcenia w
dotychczasowej formie. Przejscie do ksztalcenia fizjoterapeutéw w ramach jednolitych studiéw magisterskich
nie doprowadzi do powstania luki w edukacyjnym dostepie mtodziezy péinocnej Wielkopolski do ksztalcenia w
obszarze nauk medycznych i nauk o zdrowiu. Pafistwowa WyzZsza Szkota Zawodowa im. Stanistawa Staszica w
Pile jest jedyna Uczelnia w promieniu 100 km ksztalcaca fizjoterapeutow.Utworzenie jednolitych studiéw
magisterskich o profilu praktycznym na kierunku Fizjoterapia wpisuje sie w gldwny nurt misji Uczelni. Zasoby
kadrowe, wlasne tereny i nowoczesna, stale doskonalona infrastruktura dydaktyczna zapewniaja osiagniecie
wysokiej jakosci ksztalcenia teoretycznego i praktycznego. Infrastruktura socjalna, w tym w szczegoélnosci:
bogato wyposazona Biblioteka Gléwna, Czytelnia i Mediateka, nowoczesna hala sportowa, Dom Studenta z
dostepem do szerokopasmowego Internetu w kazdym pokoju, duzy kompleks profesjonalnych obiektow
dydaktycznych, rekreacyjnych, sportowych i wypoczynkowych, zapewnia z kolei wysoki komfort studiowania.

4. Opis kompetencji oczekiwanych od kandydata ubiegajacego sie o przyjecie na studia

Od kandydata ubiegajacego sie o przyjecie na jednolite studia magisterskie oczekuje sie:* checi
poszerzania wiedzy z obszaru nauk medycznych, nauk o zdrowiu i nauk o kulturze fizycznej,* checi pracy z
osoba niepetnosprawna, chora,* umiejetnosci prezentacji wybranych czynnosci ruchowych.Podstawa przyjecia
na jednolite studia magisterskie jest posiadanie $wiadectwa dojrzatosci, ztozenie kompletu dokumentéw w
wyznaczonych terminach, spelnienie wymogéw postepowania kwalifikacyjnego obowiazujacych na danym
kierunku studiow (uchwata XLIV/1251/16 Senatu Panstwowej Wyzszej Szkoly Zawodowej im. Stanistawa
Staszica w Pile z dnia 19 maja 2016 r.). Na podstawie zlozenia wymaganych dokumentéw przyjmowani sa na I
rok studiéw laureaci i finalisci olimpiad przedmiotowych stopnia centralnego zgodnie z uchwata XXI/136/14
Senatu Panstwowej Wyzszej Szkoty Zawodowej im. Stanistawa Staszica w Pile z dnia 22 maja 2014
r.Warunkiem dopuszczenia do postepowania kwalifikacyjnego kandydatéw jest:1) zarejestrowanie sie w
systemie Internetowej Rejestracji Kandydatow;2) zlozenie w terminie kompletu dokumentéw, w tym
swiadectwa dojrzatosci wydanego zgodnie z obowigzujacymi przepisami w tym zakresie.Od kandydatow na
studia, w procesie rekrutacji, wymagana jest nastepujaca dokumentacja:1) podanie o przyjecie na I rok studiow
na ustalonym formularzu,2) oryginat, odpis lub poswiadczona przez uczelnie kopie swiadectwa dojrzatosci,3)
zaswiadczenie lekarskie wystawione przez lekarza medycyny pracy stwierdzajace brak przeciwwskazan do
studiowania na kierunku Fizjoterapia (od kandydata oczekuje sie sprawnosci fizycznej umozliwiajacej
prezentacje wybranych czynnosci ruchowych),4) kserokopia dowodu osobistego poswiadczona notarialnie lub
przez pracownika sekretariatu wiasciwego Instytutu PWSZ im. Stanistawa Staszica w Pile,5) dwie aktualne
fotografie zgodne z wymaganiami obowigzujacymi przy wydawaniu dowodéw, osobistych oraz zamieszczenie
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zdjecia w formie elektronicznej w systemie Internetowej Rekrutacji Kandydatow,6) dowodd optaty
rekrutacyjnej,7) o$Swiadczenie o kontynuowaniu lub ukonczeniu studiéw na innych kierunkach studiow
stacjonarnych w uczelni publicznej (prawo o szkolnictwie wyzszym art. 169 ust. 1a)8) w przypadku kandydatow
konczacych zagraniczne szkoly srednie/ponadgimnazjalne (p6Zniejszy termin wydawania swiadectw) kandydat
moze zlozy¢ stosowne zaswiadczenie dotyczace $wiadectwa dojrzatosci,9) oryginal dokumentu
potwierdzajacego udzial w finale olimpiady przedmiotowej,10) kserokopie dyplomu ukonczenia studiéow
pierwszego stopnia, studiéw drugiego stopnia lub jednolitych studiéw magisterskich,11) kserokopie suplementu
do dyplomu - dotyczy to absolwentéw ktérzy ukonczyli studia w latach, w ktérych byt on wydawany, w
przypadku pozostatych studentéw wypis z indeksu,12) umozliwia sie zlozenie zaswiadczenia o ukonczeniu
studiéw pierwszego stopnia przez absolwentéw, dla ktérych nie uptynat ustawowy termin wydania dyplomu
przez uczelnie,13) oswiadczenie o kontynuowaniu lub ukonczeniu studiéw na innych kierunkach studiow
stacjonarnych w uczelniach publicznych14) w przypadku zlozenia swiadectw i dyplomow zagranicznych oraz
innych dokumentéw z informacjami o przebiegu ksztalcenia nalezy dodatkowo ztozy¢ ich ttumaczenie na jezyk
polski (Dz.U. z 2015 poz. 447).Postepowanie kwalifikacyjne na kierunku Fizjoterapia obejmuje: konkurs
swiadectw, ktdry obejmuje oceny na $wiadectwie dojrzatosci z nastepujacych przedmiotéw: biologia, chemia
lub fizyka (jezeli nie ma chemii). Konkurs swiadectw dojrzatosci obejmuje kandydatéow zdajacych mature
wedlug nowych zasad, jak i kandydatéw, ktérzy zdawali mature wedlug starych zasad. O przyjeciu na I rok
studiow stacjonarnych decyduje miejsce kandydata na liScie rankingowej, ustalane na podstawie sumy punktow
uzyskanych podczas postepowania kwalifikacyjnego, w ramach ustalonego limitu przyje¢ na dany kierunek.

5. Opis specjalnosci
Nie dotyczy
6. Charakterystyka sylwetki osobowej absolwenta w kontekscie zakladanych efektow uczenia sie

Absolwent jednolitych studiéw magisterskich o profilu praktycznym na kierunku Fizjoterapia uzyskuje
przygotowanie zawodowe do pracy z osobami chorymi, niepelnosprawnymi, dzie¢mi, mtodzieza a takze z
réznymi specjalnosciami medycznymi w zakresie stosowania czynnikéw fizycznych naturalnych oraz sztucznie
wytworzonych, w profilaktyce oraz w celach leczniczych.Absolwent posiada nastepujace kwalifikacje:w
obszarze wiedzy zna i rozumie:* problematyke z zakresu dyscypliny naukowej - nauki biologiczne w tym
rozwdj, budowe i funkcje organizmu czlowieka w warunkach prawidlowych i patologicznych; problematyke z
zakresu dyscypliny naukowej - nauki medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg
najczestszych chordb;s problematyke z zakresu dyscyplin naukowych - psychologia, pedagogika, nauki
socjologiczne, filozofia i bioetyka;* zasady oddzialywania sit mechanicznych na organizm cztowieka zdrowego i
chorego, w tym osoby starszej, z réznymi dysfunkcjami i réznymi chorobami, w réznych warunkach;e
mechanizm dzialania czynnikéw fizykalnych na organizm czlowieka oraz oddzialywanie zabiegéw fizykalnych w
leczeniu oséb z réznymi chorobami i dysfunkcjami, w tym osdb starszych, w réznych warunkach;* wskazania i
przeciwskazania do wykonywania zabiegéw z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii manualnej
oraz specjalnych metod fizjoterapii;* zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych stanach chorobowych;*
zasady dziatania wyrobow medycznych i zasady ich stosowania w leczeniu osdb z réznymi chorobami i
dysfunkcjami, w tym oséb starszych, w réznych warunkach;* specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii,
metodyki i praktyki fizjoterapii;» zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej na potrzeby fizjoterapii,
planowania postepowania fizjoterapeutycznego oraz kontrolowania jego efektéw - w stopniu zaawansowanym; ¢
zagadnienia zwiazane z ksztaltowaniem, podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci oraz wydolnosci
osobom w réznym wieku, w tym osobom starszym, utraconej lub obnizonej wskutek réznych choréb lub urazéw,
a takze zasady promocji zdrowia - w stopniu zaawansowanym;* prawne i ekonomiczne aspekty funkcjonowania
podmiotéw zajmujacych sie rehabilitacja osdb z niepelnosprawnosciami;* etyczne, prawne i spoleczne
uwarunkowania wykonywania zawodu fizjoterapeuty.w obszarze umiejetnosci potrafi:» wykonywac zabiegi z
zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii;*
interpretowa¢ wyniki badan czynnosciowych oraz przeprowadzac testy funkcjonalne niezbedne do doboru
srodkdéw fizjoterapii i interpretowac ich wyniki;* tworzyé, weryfikowac i modyfikowac programy fizjoterapii
0s0b z réznymi dysfunkcjami, w tym oséb starszych, stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, a
takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji;» kontrolowa¢ efekty postepowania fizjoterapeutycznego;*
dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji
oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich korzystac¢;s zastosowac dzialania z zakresu adaptowanej aktywnosci
fizycznej i sportu os6b z niepelnosprawnosciami dla planowania, doboru, modyfikowania oraz tworzenia
réznych form zaje¢ rekreacyjnych i sportowych dla oséb ze specjalnymi potrzebami, w tym os6b starszych;e
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zastosowac dziatania ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia, profilaktyke
niepelnosprawnosci, a takze pierwotna i wtérna profilaktyke chordb;* wykaza¢ wysoka sprawnosc¢ fizyczna
niezbedna do poprawnego demonstrowania i wykonywania zabiegéw z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii
manualnej oraz stosowania metod specjalnych u oséb z réznymi chorobami, dysfunkcjami oraz z réznym
rodzajem i stopniem niepelnosprawnosci;* planowa¢ wlasna aktywnos$¢ edukacyjna i stale doksztatca¢ sie w
celu aktualizacji wiedzy;+ inspirowac¢ inne osoby do uczenia sie oraz podejmowania aktywnosci fizycznej;*
komunikowac¢ sie z pacjentem i jego rodzina w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb pacjenta i jego
praw;* komunikowac¢ sie ze wspolpracownikami w zespole i dzieli¢ sie wiedza;* wykorzystywaé wiedze w
zakresie racjonalizacji i optymalizacji fizjoterapii, takze wspolpracujac w zespole terapeutycznym;e postepowac
zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi w wykonywaniu czynnosci wtasciwych dla zawodu
fizjoterapeuty.w obszarze kompetencji spotecznych jest gotdw do:* nawiazania i utrzymania pelnego szacunku
kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic swiatopogladowych i kulturowych;e
wykonywania zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na rzecz spoteczenistwa, w tym
spotecznosci lokalnej;* prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego
kreowania zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwiazanych z wykonywaniem zawodu i
okreslania poziomu sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty;e przestrzegania praw
pacjenta i zasad etyki zawodowej;* dostrzegania i rozpoznawania wilasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;* korzystania z obiektywnych Zrodet informacji;» wdrazania zasad
kolezenstwa zawodowego i wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawoddéw
medycznych, takze w sSrodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym;e formutowania opinii dotyczacych
roznych aspektow dziatalnosci zawodowej;* przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami podejmowanymi
w ramach dziatalno$ci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych osob.
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7. Wskazniki punktowe ECTS w programie studiow

Studia stacjonarne

Liczba
Lp. Wskaznik programu studiow punktow
ECTS

1 Przewidziana w planie studiow do uzyskania kwalifikacji odpowiadajacej poziomowi ksztalcenia 308

Przyporzadkowana do zaje¢ dydaktycznych wymagajacych bezposredniego udziatu nauczycieli

2 akademickich i studentéow 220
Przyporzadkowana zajeciom zwiazanym z praktycznym przygotowaniem zawodowym stuzacych

3 ; -~ s . " 258
zdobywaniu przez studenta umiejetnosci praktycznych i kompetencji spotecznych
Przyporzadkowana zajeciom z obszaréw nauk humanistycznych lub nauk spotecznych (w przypadku

4 kierunkéw studiéw przypisanych do obszaréw innych niz odpowiednio nauki humanistyczne lub nauki 13
spoteczne)

5 Przyporzadkowana zajeciom do wyboru 101

6 Przyporzadkowana praktykom zawodowym 58
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8. Rodzaje zaje¢ wraz z przypisanymi punktami ECTS

POZIOM IV

Studia stacjonarne.
Specjalnosé: Ogodlna

ogolem z tego z
Rodzaje zajec Zajecia lub grupy zajec punkty | poszczegolnych
ECTS przedmiotow
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai |Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport osob 9 12
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) z niepelnosprawnosciami I )
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai |Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport osob 9 12
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) z niepelnosprawnosciami II )
gﬁ:ﬁfg&cfa?f 2530 irsetdrlnigga&;dyz)lalu nauczyciela i Anatomia prawidtowa czlowieka I 4 2.16
glgggggffa};te ngo flr;drilig?a%dyz)lam nauczyciela i Anatomia prawidtowa cztowieka IT 4 3.33
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Biochemia 2 1.52
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i .
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) Bioetyka 1 0.44
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i g
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Biofizyka 1 0.92
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Biologia medyczna 1 0.8
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . . L .
‘:g’l der?t (3]3\/ (art. 53 ust. 1 ugtawy) ¥ biologiczny rozwdj czlowieka 1 0.87
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i ) .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Biomechanika 3 2.65
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | czynniki zywieniowe modulujace uktad 9 142
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) odpornosciowy )
magajace bezposredniego udzialu nauczyciela i e . .
Z‘g der?t 33\, (art. (?3 ust. 1 ugtawy) ¥ Demografia i epidemiologia 1 0.4
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna 5 2.6
’ ’ )
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
? 4 2.96
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) uktadu ruchu (diagnostyka funkcjonalna I) ’
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | Diagnostyka Funkcjonalna w wieku 4 3
studentéw (art. 63 ust. 1 ustawy) rozwojowym (Diagnostyka funkcjonalna III)
grgsgfg‘%c(ea?te Zé)?? 1rsid?1ig§a1‘1£lz)1alu nauczyciela i dokumentacja fizjoterapeutyczna 2 1.42
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i -
studentoéw (art. 63 ust. 1 ustawy) drenaz limfatyczny 2 1.52
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i - "
‘5/?1]1 der?t (;]\?v (art. 53 ust. 1 ugtawy) Y Dydaktyka fizjoterapii 1 0.78
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) dziecko ryzyka 4 3.2
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gﬁgf&f@cfa?f Zé)é) ?lrsetdrlnigga%z)lalu nauczyciela i Ekonomia i system ochrony zdrowia 1 0.44
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i -
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) emisja gtosu 1 0.87
gﬁ:ﬁfgif&? Zé)so ir;dlilig?awyz)lam nauczyciela i ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty 2 1.36
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . - "
::3111 der?t (3]3\/ (art. GpS ust. 1 ugtawy) ¥ Farmakologia w fizjoterapii 1 0.93
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . )
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Filozofia 1 0.44
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i L. .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Fizjologia I 2 1.89
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i L. .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Fizjologia IT 3 2.63
gﬁ:ﬁg%&?s zg)?? ?lrsetdrlnig?al‘igz)lalu nauczyciela i Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia 2 1.2
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i - . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Fizjoterapia ogolna I 2 1
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . . .
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) Fizjoterapia ogolna IT 2 2
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia 3 233
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) kliniczna w chorobach wewnetrznych III) ’
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia 3 233
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) kliniczna w chorobach wewnetrznych VI) ’
magajace bezposredniego udzialu nauczyciela i Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
‘s/\gl der?t g‘(}, (art (?3 ust. 1 ugta ) ¥ (Fizjoterapia kliniczna w chorobach 2 1.28
’ ’ wy wewnetrznych IV)
magaiace bezposrednieqo udzialu nauczvciela i Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
Zgl der?t g‘% (art (?3 ust. 1 ugta ) ¥ (Fizjoterapia kliniczna w chorobach 4 2.6
’ ’ wy wewnetrznych I)
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
Z‘S’l der?t 33\, (art (?3 ust. 1 ugta ) ¥ (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach 5 3
' ’ Wy uktadu ruchu III)
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i Fizjoterapia w onkologii i medycynie
Zgl deI?t (;]\?v (art 53 ust. 1 ugslta ) ¥ paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w 3 1.96
’ ’ wy chorobach wewnetrznych VIII)
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
Z?lll der?t 6]3\/ (art 6p3 ust. 1 ugta ) Y medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna |5 3
’ ’ Wy w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i | Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia 3 1.96
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) kliniczna w chorobach wewnetrznych V) '
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia 2 136
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) kliniczna w chorobach wewnetrznych VII) ’
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia 3 2
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) kliniczna w chorobach wewnetrznych 1II)
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia 9 14
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II) ’
magajace bezposredniego udziatu nauczycielai |._. . "
Z?:l der?t 6]\&/1\/ (art. 53 ust. 1 ugtawy) Y fizjoterapia w stomatologii 2 1.36
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw 4 28
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) zmystow ’
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. [ . . . 4. . | Fizjoterapia w wieku rozwojowym
gﬁ:gfg?f?;f ZGPB? ?lrse;drluig?audz)lalu nauczyciela i (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach 5 3
’ ’ Wy uktadu ruchu IV)
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Genetyka 1 0.68
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) gimnastyka korekcyjna 4 3.4
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . . .
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) gimnastyka osob IIT wieku 4 3.4
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Gleboki masaz tkanek 3 2.2
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i o "
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Historia fizjoterapii 1 0.42
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) hortiterapia 1 0.87
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Jezyk migowy 2 1.36
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Jezyk obey T 1 1
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Jezyk obey IT 1 1
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Jezyk obey III 1 1
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) Jezyk obey IV 2 1.83
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Kinezyterapia I 4 3
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Kinezyterapia II 5 3.6
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii 1 0.84
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) (Kliniczne podstawy fizjoterapii VII) '
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii 1 0.84
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) (Kliniczne podstawy fizjoterapii IX) ’
. [ . . . .. | Kliniczne podstawy fizjoterapii w
gﬁ:ﬁ?g\%c&?te Zé)?? :zlrsetdrluiggaudz)lalu nauczyciela i ginekologii i potoznictwie (Kliniczne 1 0.93
) ’ wy podstawy fizjoterapii VIII)
. [ . . . .. | Kliniczne podstawy fizjoterapii w
‘sﬂgg:gfg&c&?te Zé)é) ?lrsetdrlniggaudz)lalu nauczyciela i intensywnej terapii (Kliniczne podstawy 1 0.84
’ ’ Wy fizjoterapii XI)
. [ . . . .. | Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii
gﬁ:ﬁg%&?s zg)?? ?lrsetdrlnig?audz)lalu nauczyciela i i kardiochirurgii (Kliniczne podstawy 2 1.7
’ ’ wy fizjoterapii V)
. [ . . . .. | Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii
gﬁ:ﬁ?g&céﬁf ngo 'Tlrsetdrlnig;?audz)lalu nauczyciela i i neurochirurgii (Kliniczne podstawy 3 2.5
: : Wy fizjoterapii I1I)
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i Kl1r(111czne_ podi_tawy ﬁZJOEI.«aPH w onlzlologu ! 9 184
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy )
’ ’ fizjoterapii XII)
. [ . . . .. | Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,
gﬁ:}?%‘?f?a?f Zg:;) ?lr;:drlnigsj?ali\;iyz)lalu nauczyciela i traumatologii i medycynie sportowej 3 2.2
’ ’ (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
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. [ . . . 5. . | Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i
gﬁ:gfg?f?;f ZGPB? ?lrse;drluig?audz)lalu nauczyciela i neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy 2 1.7
: : Wy fizjoterapii IV)
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii 1 0.84
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) (Kliniczne podstawy fizjoterapii X) '
. [ . . .+ . | Kliniczne podstawy fizjoterapii w
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i DR
Zg der?t (3]3\/ (art GpS ust. 1 ugtawy) ¥ pulmonologii (Kliniczne podstawy 2 2
’ ’ fizjoterapii VI)
. [ . . . .. | Kliniczne podstawy fizjoterapii w
gﬁ:ﬁfgif&? Zé)so ir;dlilig?audz)lam nauczyciela i reumatologii (Kliniczne podstawy 1 0.84
: : Wy fizjoterapii II)
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai [komunikowanie spoleczne w ochronie 2 136
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) zdrowia ’
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania 2 08
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) ruchu I '
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania 2 08
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) ruchu II ’
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i .
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) Masaz 3 2.44
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i .
Z‘g’l der?t 33\, (art. (?3 ust. 1 ugtawy) ¥ masaz aromoterapeutyczny 2 1.52
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i '
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Medycyna fizykalna I 3 2.5
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i !
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Medycyna fizykalna II 4 3
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Medycyna integralna 3 2.4
magajace bezposredniego udzialu nauczyciela i . ,
Zgl der?t 33\, (art. (?3 ust. 1 ugtawy) ¥ Metodologia badan naukowych I 2 1.2
gﬁ:ﬁg%&?s zg)?? ?lrsetdrlnig?al‘igz)lalu nauczyciela i Metodologia badan naukowych II 1 0.68
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | metody i techniki uzupeiniajace w 3 29
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) kinezyterapii ’
ﬁ?:ffg@c(ea?te. Zé)?? 1rset(.irluigga1‘1gz)1alu nauczyciela i metody obiektywizacji procesu rehabilitacji | 2 1.36
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . - "
Z‘g’l der?t 33\, (art. (?3 ust. 1 ugtawy) ¥ Metody specjalne fizjoterapii [ 4 2.8
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . - "
Z?lll der?t 6]\&/1\/ (art. 6p3 ust. 1 ugtawy) Y Metody specjalne fizjoterapii I 4 2.8
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . .
‘s/\ir:idegtc:)]\?v (art. 53 ust. 1 ugsltawy) ¥ metody specjalne w skoliozach 4 3.4
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) muzykoterapia 1 0.87
magajace bezposredniego udzialu nauczyciela i .
Zgl der?t g‘% (art. (?3 ust. 1 ugtawy) ¥ nowoczesny trening motoryczny 2 1.52
gﬁ:ﬁg%&?s zg)?? ?lrsetc.hlnig?al‘igz)lalu nauczyciela i Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty) 2 1.42
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Patologia ogolna 2 1.87
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i .
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) Pedagogika 1 0.44
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wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Pierwsza pomoc 1 0.84
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Planowanie fizjoterapii w chorobach 8 47
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II) '
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach 11 7
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) uktadu ruchu (Planowanie fizjoterapii I)
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Planowanie fizjoterapii w wieku 7 5
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) rozwojowym (Planowanie fizjoterapii III)
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) podstawy dermatologii 2 1.36
wymagajace bezposredniego udzialu nauczycielai | podstawy holistycznej opieki 3 295
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) okotoporodowej ’
wymagejace bezposredniego udziatu nauCzyCiela | pogstawy mechaniki ukladu ruchu 2 136
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Podstawy prawa 1 0.7
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Praktyka asystencka 5 5
wymagajace bezposredniego udziatu nauczycielai | Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka 20 18.83
student6éw (art. 63 ust. 1 ustawy) semestralna '
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i ' o .
‘5?1/1 der?t 33\, (art. (?3 ust. 1 ugtawy) ¥ Praktyka z fizykoterapii i masazu I 4 3.83
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i ' - .
::3111 der?t (3]3\/ (art. GpS ust. 1 ugtawy) ¥ Praktyka z fizykoterapii i masazu II 4 3.67
gﬁ:}?%‘?f?a?s Zg:;) ?lr;(.hlnig?al‘tgyz)lalu nauczyciela i protetyka stuchu w fizjoterapii 2 1.32
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Psychologia 1 0.87
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i e
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) rehabilitacja aktywna 4 2.96
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i Seminarium magls Ferskle I (przygotowame
studentéw (art, 63 ust. 1 ustawy) pracy dyplomowej i przygotowanie do 11 1
’ ) egzaminu dyplomowego)
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i Seminarium magls Ferskle I (przygotowanle
studentéw (art, 63 ust. 1 ustawy) pracy dyplomowej i przygotowanie do 11 1
) ’ egzaminu dyplomowego)
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Sogjologia 1 0.4
magajace bezposredniego udzialu nauczyciela i . .
Zgl der?t g‘% (art. (?3 ust. 1 ugtawy) ¥ Technologie informacyjne 1 1
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) teoria treningu 2 1.36
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Terapia manualna 2 1.67
. [ . . . 1. | Wakacyjna praktyka profilowana-
gﬁ:}?%‘?f?a?f Zg:;) ?lr;:drlntlalgsj?audz)lalu nauczyciela i wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7 6.83
’ ’ Wy dysfunkcjach uktadu ruchu I
. [ . . . ... | Wakacyjna praktyka profilowana-
‘slglt‘fll:g%]\?vc?a?f ZGPB? ?lr;:drluiggaudz)lalu nauczyciela i wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7 7
’ ’ Wy dysfunkcjach uktadu ruchu II
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wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i Wakljacyjlna p;gktyka p1j0f110v¥1anai) h 7
studentéw (art. 63 ust. 1 ustawy) wybieralna, Fizjoterapia w chorobac 6.83
’ ’ wewnetrznych I
. [ . . . .. | Wakacyjna praktyka profilowana-
gﬁ:ﬁfgif&? Zé)so ir;dlilig?audz)lam nauczyciela i wybieralna, Fizjoterapia w chorobach 7 7
’ ’ Wy wewnetrznych II
. [ . . . .. | Wakacyjna praktyka profilowana-
gﬁ:ﬁ?g\%c&?te Zé)?? :zlrsetdrluiggaudz)lalu nauczyciela i wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7 6.83
’ ’ Wy rozwojowym I
. [ . . . .. | Wakacyjna praktyka profilowana-
magajace bezposredniego udzialu nauczyciela i . - . .
‘s/g der?t g‘c}, (art é)S ust. 1 ugtawy) ¥ wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7 7
’ ’ rozwojowym II
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . . "
Zgl deI?t (“)]3\/ (art. 53 ust. 1 ugsltawy) ¥ Wakacyjna praktyka z kinezyterapii 11 10.6
gﬁ:ﬁfg@cfa?f Zgg flrsetdrlniggaligyz)lalu nauczyciela i wybrane metody w diagnostyce sportowej 2 1.32
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i I
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Wychowanie fizyczne I 0 0
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i -
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Wychowanie fizyczne II 0 0
wymagajace bezposredniego udzialu nauczyciela i
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Wyroby medyczne 2 1.2
magajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . .
Z‘g’l der?t g‘% (art. (?3 ust. 1 ugtawy) ¥ Zarzadzanie i marketing 1 0.44
gﬁ:ﬁfgff&? Zé):;) ir;dﬁlig?awyz)lam nauczyciela i zarzadzanie projektami naukowymi 2 1.36
wymagajace bezposredniego udziatu nauczyciela i . .
studentow (art. 63 ust. 1 ustawy) Zdrowie publiczne 1 0.44
gﬁ:}?%‘?f?a?f Zg:;) ?lr;drlnig?atgyz)lalu nauczyciela i zooterapia w rehabilitacji dzieci 2 1.36
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport osob 9 16
rozporzadzenia w sprawie studiow) z niepelnosprawnosciami I ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport osob 2 16
rozporzadzenia w sprawie studiow) z niepemosprawnosciami II ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 . . .
rozporza dzenie?w sgraw?,e siu diow) p Anatomia prawidtowa czlowieka I 4 3.2
?oi%iﬁi?zfﬁig?ig:;&??séﬁcig\zg. 5pkt. 1 Anatomia prawidtowa cztowieka II 4 3.33
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 Biochemia 2 12
rozporzadzenia w sprawie studiow) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Bioetyka 1 0.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 o
rozporzadzenia w sprawie studiow) Biofizyka 1 0.8
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 i .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Biologia medyczna 1 0.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 . . . .
rozporza dzeniell)w sgraw%,e séu diéw) p biologiczny rozwdj cztowieka 1 0.67
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Biomechanika 3 2.29

ck2021 210 / 289



ogotem z tego z
Rodzaje zajec Zajecia lub grupy zajec punkty | poszczegolnych
ECTS przedmiotow
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. czynniki zywieniowe modulujace uktad 2 1.45
rozporzadzenia w sprawie studiow) odpornosciowy ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. e . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Demografia i epidemiologia 1 0.67
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Diagnostyka Funkcjonalna w chor(_)bach
rozporzadzenia w sprawie studiéw) wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna 5 4.2
IT)
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach 4 39
rozporzadzenia w sprawie studiow) uktadu ruchu (diagnostyka funkcjonalna I) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Diagnostyka Funkcjonalna w wieku 4 39
rozporzadzenia w sprawie studiow) rozwojowym (Diagnostyka funkcjonalna III) '
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. e
rozporza dzenizli)w sgrawgfe sigu diow) P dokumentacja fizjoterapeutyczna 2 1.45
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Lo
rozporzadzenia w sprawie studiow) drenaz limfatyczny 2 1.4
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Dvdaktvka fizioteranii 1 0.26
rozporzadzenia w sprawie studiow) y ¥ ! P ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. .
rozporzadzenia w sprawie studiow) dziecko ryzyka 4 3
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. o .
rozporza dzenie?w sgraw?,e siu diow) p Ekonomia i system ochrony zdrowia 1 0.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. -
rozporzadzenia w sprawie studiow) emisja glosu 1 0.67
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. i .-
rozporza dzenifw sgraw?,e séu diow) p ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty 2 1.4
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . .- "
rozporzadzenia w sprawie studiéw) Farmakologia w fizjoterapii 1 0.5
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Filozofia 1 1
rozporzadzenia w sprawie studiow)
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Fizjologia I 2 1.45
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Fiziologia II 3 2 44
rozporzadzenia w sprawie studiow) Jolog )
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . . . . .
rozporza dzenielljw sgrawg,e séu diow) p Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia 2 1.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Fizjoterapia ogélna I 2 1.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. - . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Fizjoterapia ogdlna I 2 0.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia 3 25
rozporzadzenia w sprawie studiow) kliniczna w chorobach wewnetrznych III) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia 3 25
rozporzadzenia w sprawie studiow) kliniczna w chorobach wewnetrznych VI) ’
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie

?O(;hil;?;ie;:ggI‘«;ityf;x?;nsg(igl%' 5 pkt. (Fizjoterapia kliniczna w chorobach 2 1.6

p P wewnetrznych IV)
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
rozporzadzenia w sprawie stu diéw). ’ (Fizjoterapia kliniczna w chorobach 4 3.2

p P wewnetrznych I)
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Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. At s :
rozporza dzenizli)w sgrawgle Séi diéw) P (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach 5 4.2
uktadu ruchu III)
Fizjoterapia w onkologii i medycynie
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. : o s s
rozporza dzenigw sgrawg,e SS diow) p paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w 3 24
chorobach wewnetrznych VIII)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . S Lo
rozporza dzenifw sgraw?,e séu diow) p medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | 5 4.2
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia 3 24
rozporzadzenia w sprawie studiow) kliniczna w chorobach wewnetrznych V) )
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia 2 16
rozporzadzenia w sprawie studiow) kliniczna w chorobach wewnetrznych VII) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia 3 24
rozporzadzenia w sprawie studiow) kliniczna w chorobach wewnetrznych 1II) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia 2 16
rozporzadzenia w sprawie studiow) kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. o . "
rozporzadzenia w sprawie studiow) fizjoterapia w stomatologil 2 14
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. fizjoterapia w uszkodzeniach narzadow 4 39
rozporzadzenia w sprawie studiow) zmystow ’
Fizjoterapia w wieku rozwojowym
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. o R .
rozporza dzenielljw sgrawg,e séu diow) p (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach 5 4.2
uktadu ruchu IV)
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt.
rozporzadzenia w sprawie studiow) Genetyka 1 0.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) gimnastyka korekcyjna 4 3
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . . )
rozporzadzenia w sprawie studiow) gimnastyka 0sob IIT wieku 4 3
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Gleboki masaz tkanek 3 26
rozporzadzenia w sprawie studiow) ¢ ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. P .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Historia fizjoterapii 1 0.62
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) hortiterapia 1 0.67
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) jezyk migowy 2 2
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt.
rozporzadzenia w sprawie studiow) Jezyk obey I 1 1
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt.
rozporzadzenia w sprawie studiow) Jezyk obcy II 1 1
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt.
rozporzadzenia w sprawie studiow) Jezyk obcy IIT 1 1
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt.
rozporzadzenia w sprawie studiow) Jezyk obcy IV 2 2
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Kinezvterania I 4 34
rozporzadzenia w sprawie studiow) yterap )
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Kinezyterapia Il 5 44
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o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii 1 08
rozporzadzenia w sprawie studiow) (Kliniczne podstawy fizjoterapii VII) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii 1 08
rozporzadzenia w sprawie studiow) (Kliniczne podstawy fizjoterapii IX) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. K_hml({:zln € _pqut;wy .f1quter%).u W 1 0.83
rozporzadzenia w sprawie studiow) gimekotogll 1 bo ozm”ctw1e (Kliniczne ’
podstawy fizjoterapii VIII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. : : -t
rozporza dzeni;)w sgrawile Séi diéw) P intensywnej terapii (Kliniczne podstawy 1 0.8
fizjoterapii XI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii
go(;hiﬁl;?;:ggI;sl;tyf:x?:lsgtigl;g' 5 pkt. i kardiochirurgii (Kliniczne podstawy 2 1.33
p P fizjoterapii V)
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt Kliniczne .pods.t.a wy.fi.z joterapii w neurologii
rozporzadzenia w sprawie stu diéw). ’ i neurochirurgii (Kliniczne podstawy 3 2.17
fizjoterapii IIT)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . . AP
rozZporza dzenifw sgraw?,e séu diéw) p medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy | 2 1.4
fizjoterapii XII)
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Kliniczne ponj;awy fizjot.erapii w ortiopedii,
rozporzadzenia w sprawie studiéw) traumatologii i medycynie sportowej 3 2.2
(Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i
g&gi;iﬁ?:ﬁigﬁi%’f:&??séi(igﬁ' 5 pkt. neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy 2 1.33
fizjoterapii IV)
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii 1 08
rozporzadzenia w sprawie studiow) (Kliniczne podstawy fizjoterapii X) ’
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. R
rozporza dzenie?w sgraw?,e siu diow) p pulmonologii (Kliniczne podstawy 2 1.6
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. PSR
rozporza dzenielljw sgrawg,e séu diow) p reumatologii (Kliniczne podstawy 1 0.8
fizjoterapii II)
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. komunikowanie spoteczne w ochronie 9 14
rozporzadzenia w sprawie studiow) zdrowia ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania 9 16
rozporzadzenia w sprawie studiow) ruchu I ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania 9 16
rozporzadzenia w sprawie studiow) ruchu II '
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Masaz 3 263
rozporzadzenia w sprawie studiow) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. .
rozporzadzenia w sprawie studiow) masaz aromoterapeutyczny 2 14
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. !
rozporzadzenia w sprawie studiow) Medycyna fizykalna I 3 2.5
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. '
rozporzadzenia w sprawie studiow) Medycyna fizykalna II 4 3.4
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Medycyna integralna 3 2.4
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . ,
rozporzadzenia w sprawie studiéw) Metodologia badan naukowych I 2 1.8
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . ,
rozporzadzenia w sprawie studiéw) Metodologia badan naukowych II 1 0.8
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o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. metody i techniki uzupetiajace w 3 26
rozporzadzenia w sprawie studiow) kinezyterapii ’
go(;g?)l;il;?zl;zr?ifl\‘;itg::\rgénséicig\frg. 5 pkt. metody obiektywizacji procesu rehabilitacji | 2 1.4
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . - "
rozZporza dzeni{fw sgrawgfe séu diéw) p Metody specjalne fizjoterapii I 4 3.2
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . - "
rozporza dzenizli)w sgrawgfe séu diow) P Metody specjalne fizjoterapii I 4 3.2
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . .
rozporzadzenia w sprawie studiéw) metody specjalne w skoliozach 4 0.8
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. muzvkoterania 1 0.67
rozporzadzenia w sprawie studiow) ¥ P ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. .
rozporzadzenia w sprawie studiow) nowoczesny trening motoryczny 2 0.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . ..
rozporza dzenie?w sgraw?,e siu diow) p Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty) 2 1.45
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Patologia ogdlna 2 1.5
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Pedagogika 1 0.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Pierwsza pomoc 1 0.8
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Planowanie fizjoterapii w chorobach 8 6.96
rozporzadzenia w sprawie studiow) wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Planowanie fizjoterapii w dysfunkcjach 11 98
rozporzadzenia w sprawie studiow) uktadu ruchu (Planowanie fizjoterapii I) '
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Planowanie fizjoterapii w wieku 7 58
rozporzadzenia w sprawie studiow) rozwojowym (Planowanie fizjoterapii III) ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. "
rozporzadzenia w sprawie studiow) podstawy dermatologii 2 2
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. podstawy holistycznej opieki 3 244
rozporzadzenia w sprawie studiow) okotoporodowej ’
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. -
rozporzadzenia w sprawie studiéw) Podstawy mechaniki uktadu ruchu 2 2
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt.
rozporzadzenia w sprawie studiow) Podstawy prawa 1 0.33
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt.
rozporzadzenia w sprawie studiow) Praktyka asystencka 5 5
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka 20 20
rozporzadzenia w sprawie studiow) semestralna
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. ' o .
rozporza dzeni;)w sgrawile séu diéw) P Praktyka z fizykoterapii i masazu I 4 4
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. ' s .
rozporza dzenizfl)w sgraw%,e séu diow) p Praktyka z fizykoterapii i masazu II 4 4
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. .. "
rozporza dzenielljw sgrawgle séu diow) p protetyka stuchu w fizjoterapii 2 1.6
o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. .
rozporzadzenia w sprawie studiow) Psychologia 1 0.67
0 charakterze' praktycznym € 3 yst. 5 pkt. rehabilitacja aktywna 4 39
rozporzadzenia w sprawie studiéw)
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Seminarium magisterskie I (przygotowanie
pracy dyplomowej i przygotowanie do 11 11
egzaminu dyplomowego)

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1
rozporzadzenia w sprawie studiow)

Seminarium magisterskie II (przygotowanie
pracy dyplomowej i przygotowanie do 11 11
egzaminu dyplomowego)

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1
rozporzadzenia w sprawie studiow)

0 charakterzel praktycznym (8 3 }lst. 5pkt. 1 Socjologia 1 0.67
rozporzadzenia w sprawie studiéw)

0 charakterze. praktycznym (8 3 ust. 5 pkt. 1 Technologie informacyjne 1 04
rozporzadzenia w sprawie studiéw)

0 charakterze' praktycznym (8 3 yst. 5pkt. 1 teoria treningu 2 14
rozporzadzenia w sprawie studiéw)

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 Terapia manualna 2 167

rozporzadzenia w sprawie studiow)

Wakacyjna praktyka profilowana-
wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7 7
dysfunkcjach uktadu ruchu I

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1
rozporzadzenia w sprawie studiow)

Wakacyjna praktyka profilowana-
wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7 7
dysfunkcjach uktadu ruchu II

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1
rozporzadzenia w sprawie studiow)

Wakacyjna praktyka profilowana-
wybieralna, Fizjoterapia w chorobach 7 7
wewnetrznych I

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1
rozporzadzenia w sprawie studiow)

Wakacyjna praktyka profilowana-
wybieralna, Fizjoterapia w chorobach 7 7
wewnetrznych II

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1
rozporzadzenia w sprawie studiow)

Wakacyjna praktyka profilowana-
wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7 7
rozwojowym I

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1
rozporzadzenia w sprawie studiow)

Wakacyjna praktyka profilowana-
wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7 7
rozwojowym II

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1
rozporzadzenia w sprawie studiow)

° charakterze. praktycznym & 3 }lSt' 5 pkt. 1 Wakacyjna praktyka z kinezyterapii 11 11
rozporzadzenia w sprawie studiéw)

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 . .
rozporzadzenia w sprawie studiow) wybrane metody w diagnostyce sportowej 2 0.8

0 charakterzel praktycznym (8 3 }lst. 5pkt. 1 Wychowanie fizyczne I 0 0
rozporzadzenia w sprawie studiéw)

0 charakterze. praktycznym (8 3 ust. 5 pkt. 1 Wychowanie fizyczne II 0 0
rozporzadzenia w sprawie studiéw)

0 charakterze' praktycznym (8 3 yst. 5pkt. 1 Wyroby medyczne 2 16
rozporzadzenia w sprawie studiéw)

o charakterze praktycznym (§ 3 ust. 5 pkt. 1 Zarzadzanie i marketing 1 06

rozporzadzenia w sprawie studiow)

° charakterze_ praktycznym ¢ 3 }ISt' 5 pkt. 1 zarzadzanie projektami naukowymi 2 0.8
rozporzadzenia w sprawie studiow)

0 charakterze. praktycznym 8 3 yst. 5 pkt. 1 Zdrowie publiczne 1 06
rozporzadzenia w sprawie studiow)

° charakterze. praktycznym & 3 }lSt' 5 pkt. 1 zooterapia w rehabilitacji dzieci 2 14
rozporzadzenia w sprawie studiéw)

z dziedzin nauk humanistycznych i nauk

spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) Bioetyka 1 1
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z dziedzin nauk humanistycznych i nauk .. "
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) Dydaktyka fizjoterapii 1 1
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk Filozofia 1 1
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia)
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk L. . . . .
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia 2 2
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk o "
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) Historia fizjoterapii 1 1
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk komunikowanie spoteczne w ochronie 2 2
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) zdrowia
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk muzvkoterania 1 1
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) ¥ P
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk .
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) Pedagogika 1 1
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk Podsta rawa 1 1
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) Wy p
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk Psvchologia 1 1
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) Y g
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk Sociologia 1 1
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) Jolog
z dziedzin nauk humanistycznych i nauk . .
spotecznych (§ 3 ust. 1 pkt. 7 rozporzadzenia) Zdrowie publiczne 1 1
?gzggfgyzgﬂzae)z studenta (§ 3 ust. 3 biologiczny rozwdj czlowieka 1
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 czynniki zywieniowe modulujace uktad 9
rozporzadzenia) odpornosciowy
ngggfz%?zggfgf studenta (§ 3 ust. 3 dokumentacja fizjoterapeutyczna 2
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 Lo
rozggrza dzgnia) ( drenaz limfatyczny 2
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 dziecko rvzvka 4
rozporzadzenia) yzy
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 emisja glosu 1
rozporzadzenia)
sgzggfz(;?zgiz;)z studenta (§ 3 ust. 3 ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty 2
sgzggf;?zgrrnzae)z studenta (§ 3 ust. 3 fizjoterapia w stomatologii 2
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 fizjoterapia w uszkodzeniach narzadow 4
rozporzadzenia) zmystow
?gzggfz%?zsgizae)z studenta (§ 3 ust. 3 gimnastyka korekcyjna 4
ngggfz(;?zggizae)z studenta (§ 3 ust. 3 gimnastyka oséb III wieku 4
ngggg;?zg;jz:)z studenta (§ 3 ust. 3 Gleboki masaz tkanek 3
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 hortiterapia 1
rozporzadzenia) P
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 jezyk migowy 2

rozporzadzenia)
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ogotem z tego z
Rodzaje zajec Zajecia lub grupy zajec punkty | poszczegolnych
ECTS przedmiotow

do wyboru przez studenta (§ 3 ust.
rozporzadzenia) Jezyk obey 1 1
do wyboru przez studenta (§ 3 ust.
rozporzadzenia) Jezyk obey II 1
do wyboru przez studenta (§ 3 ust.
rozporzadzenia) Jezyk obey III 1
do wyboru przez studenta (§ 3 ust.
rozporzadzenia) Jezyk obey IV )
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. komunikowanie spoteczne w ochronie 9
rozporzadzenia) zdrowia
ngggfz(;?zggizae)z studenta (§ 3 ust. masaz aromoterapeutyczny 2
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. .
rozggrza dzgnia) ( Medycyna integralna 3
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. metody i techniki uzupetiajace w 3
rozporzadzenia) kinezyterapii
ngggfz(;?zggiz:)z studenta (§ 3 ust. metody obiektywizacji procesu rehabilitacji | 2
sgzggfz(;?zgiz;)z studenta (§ 3 ust. metody specjalne w skoliozach 4
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. .
rozporzadzenia) muzykoterapia 1
?gz‘ggfzﬁzg;izae)z studenta (§ 3 ust. nowoczesny trening motoryczny 2
?gzggfz%?zsgizae)z studenta (§ 3 ust. Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty) 2
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. "
rozggrza dzgnia) ¢ podstawy dermatologii 2
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. podstawy holistycznej opieki 3
rozporzadzenia) okotoporodowej
ngggg;?zg;izae)z studenta (§ 3 ust. Podstawy mechaniki uktadu ruchu 2
ngggfz(;?zggiz:)z studenta (§ 3 ust. Praktyka asystencka 5
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka 20
rozporzadzenia) semestralna
fgzggg;?zg;izae)z studenta (§ 3 ust. Praktyka z fizykoterapii i masazu I 4
?gzggfgyzgﬂzae)z studenta (§ 3 ust. Praktyka z fizykoterapii i masazu II 4
?gzggfz%?zsgizae)z studenta (§ 3 ust. protetyka stuchu w fizjoterapii 2
ngggfz(;?zggizae)z studenta (§ 3 ust. rehabilitacja aktywna 4
do wyboru przez studenta (§ 3 ust Seminarium magisterskie I (przygotowanie
rozwgrz dzgnia) ’ pracy dyplomowej i przygotowanie do 11

porzq egzaminu dyplomowego)
do wyboru przez studenta (§ 3 ust Seminarium magisterskie II (przygotowanie

Wy P ’ pracy dyplomowej i przygotowanie do 11

rozporzadzenia)

egzaminu dyplomowego)
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ogotem z tego z
Rodzaje zajec Zajecia lub grupy zajec punkty | poszczegolnych
ECTS przedmiotow

do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 teoria treninau 2
rozporzadzenia) g

Wakacyjna praktyka profilowana-
?gzwgfzoglzsgizae)z studenta (§ 3 ust. 3 wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7

porza dysfunkcjach uktadu ruchu I

Wakacyjna praktyka profilowana-

?gzwgfzo%lzglrnzae)z studenta (§ 3 ust. 3 wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7
porza dysfunkcjach uktadu ruchu II

Wakacyjna praktyka profilowana-
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 wybieralna, Fizjoterapia w chorobach 7
rozporzadzenia)

wewnetrznych I

Wakacyjna praktyka profilowana-
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 wybieralna, Fizjoterapia w chorobach 7
rozporzadzenia)

wewnetrznych II

Wakacyjna praktyka profilowana-
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7
rozporzadzenia) rozwojowym I

Wakacyjna praktyka profilowana-
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7
rozporzadzenia) rozwojowynm IT
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 . . "
rozporzadzenia) Wakacyjna praktyka z kinezyterapii 11
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 . )
rozporzadzenia) wybrane metody w diagnostyce sportowej 2
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 zarzadzanie projektami naukowymi 2
rozporzadzenia)
do wyboru przez studenta (§ 3 ust. 3 zooterapia w rehabilitacji dzieci 2
rozporzadzenia)
z jezyka obcego (§ 4 rozporzadzenia) Jezyk obcy I 1
z jezyka obcego (§ 4 rozporzadzenia) Jezyk obcy II 1
z jezyka obcego (§ 4 rozporzadzenia) Jezyk obcy III 1
z jezyka obcego (§ 4 rozporzadzenia) Jezyk obcy IV 2
z wychowania fizycznego (§ 3 ust. 2 Wvchowanie fizvezne I 0
rozporzadzenia) y ¥
z wychowania fizycznego (§ 3 ust. 2 Wychowanie fizvezne II 0
rozporzadzenia) y ¥
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) Praktyka asystencka 5
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) Séfnlggg zliefllzjoterapu Klinicznej-praktyka 20
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) Praktyka z fizykoterapii i masazu I 4
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) Praktyka z fizykoterapii i masazu II 4

Wakacyjna praktyka profilowana-
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7

dysfunkcjach uktadu ruchu I

Wakacyjna praktyka profilowana-
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7

dysfunkcjach uktadu ruchu II

Wakacyjna praktyka profilowana-
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) wybieralna, Fizjoterapia w chorobach 7

wewnetrznych I
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ogolem z tego z
Rodzaje zajec Zajecia lub grupy zajec punkty | poszczegolnych
ECTS przedmiotow
Wakacyjna praktyka profilowana-
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) wybieralna, Fizjoterapia w chorobach 7
wewnetrznych II
Wakacyjna praktyka profilowana-
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7
rozwojowym I
Wakacyjna praktyka profilowana-
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7
rozwojowym II
Praktyka (§ 3 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia) Wakacyjna praktyka z kinezyterapii 11
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9. Sposoby weryfikacji zakladanych efektéw uczenia sie osiaganych przez studenta na kierunku/specjalnosci

POZIOM IV

Kierunek: Fizjoterapia. Specjalnos¢: ogolna

Metody weryfikacji - legenda: EU - egzamin ustny, EP - egzamin pisemny, T - test, K- kolokwium, SW- sprawdzian wiedzy, SU - sprawdzian umiejetnosci, P - prezentacja, R -
raport/referat , O - obserwacja/opinia (w przypadku praktyk opinia opiekuna praktyki zawodowej w miejscu pracy wpisana do dzienniczka) , D - dyskusja(w przypadku praktyk
polaczona z autoocena w formie ustnej wiedzy, umiejetnosci i kompetencji studenta w odniesieniu do wymogéw danego miejsca pracy, w ktéorym odbywala sie praktyka), ES - esej,
PD/PSE - dyplomowa/semestralna, KI - konsultacje indywidualne, PS - prace samoksztalceniowe studentow, SP - sprawozdanie (pisemne sprawozdanie wraz z uzupeinionym
dziennikiem praktyk,), SYM - symulacja, ZU - zaliczenie ustne, ZP - zaliczenie pisemne, WU - wypowiedz ustna, EPR - egzamin praktyczny

Efekty
uczenia sie
kiersuylllllll())(‘);e (1) 4l L i
g / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|(EU SW|SU ES | PD_PSE PS|SP|SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 . -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD C.U1L3. Adgptowana aktywpqsc fizyczna, sport 0séb X
z niepemosprawnosciami I
STANDARD C.Ul4. Adgptowana aktywpo_sc fizyczna, sport 0séb .
z niepelnosprawnosciami I
STANDARD CWIL. Adgptowana aktywpqsc fizyczna, sport 0s6b
z niepetnosprawnosciami I
STANDARD CWI12. Adgptowana aktywpqsc szyczna, sport 0s6b
z niepelnosprawnosciami I
STANDARD CW13. Adgptowana aktngqsc flzyczna, sport 0s6b <
z niepelnosprawnosciami I
STANDARD KS7. Adgptowana aktywpqsc fizyczna, sport 0s6b
z niepelnosprawnosciami I
STANDARD CU1L3. Adgptowana aktywpqsc flzyczna, sport 0sob X
z niepelnosprawnosciami II
STANDARD CUl4. Adgptowana aktywrllqsc flzyczna, sport 0sob X
z niepeinosprawnosciami II
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU K|SW|SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

STANDARD C.U15. Adgptowana aktywpqsc fizyczna, sport 0séb < .

z niepeinosprawnosciami II
STANDARD CWIL. Adz?lptowana aktywpo_sc fizyczna, sport 0séb <

z niepetnosprawnosciami II
STANDARD CW12. Adgptowana aktywpo_sc f1zyczna, sport 0séb <

z niepetnosprawnosciami II
STANDARD C.WI3. Adgptowana aktywpo_sc flzyczna, sport 0s6b <

z niepetlnosprawnosciami II
STANDARD KS9. Adgptowana aktywpqsc flzyczna, sport 0s6b

z niepetnosprawnosciami II
STANDARD A.Ul. |Anatomia prawidtowa czlowieka I X
STANDARD A.U2. | Anatomia prawidtowa cztowieka I X
STANDARD AW1. [Anatomia prawidlowa cztowieka I X
STANDARD AW2. | Anatomia prawidtowa czlowieka I X
STANDARD A W3. | Anatomia prawidtowa cztowieka I X
STANDARD AW4, | Anatomia prawidtowa czlowieka I X
STANDARD KS5. Anatomia prawidtowa czlowieka I
STANDARD A.Ul. |Anatomia prawidtowa cztowieka II X X
STANDARD A.U2. |Anatomia prawidtowa cztowieka II X X
STANDARD AW1. |Anatomia prawidtowa czlowieka II X X
STANDARD AW2. [ Anatomia prawidlowa cztowieka II X X
STANDARD AW3. | Anatomia prawidtowa czlowieka II X X
STANDARD A W4, | Anatomia prawidtowa cztowieka II X X
STANDARD AWS5. | Anatomia prawidtowa cztowieka II X X
STANDARD KS5. Anatomia prawidtowa cztowieka II
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
efektu uczenia / Stu(,lent po PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU K|SW|SU ES [ PD PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD A.U3. |Biochemia X
STANDARD A.W6. [ Biochemia X
STANDARD AW7. | Biochemia X
STANDARD KS6. Biochemia X
STANDARD B.U8. | Bioetyka X
STANDARD B.W18. | Bioetyka X
STANDARD A.U8. |Biofizyka X
STANDARD A.W12. | Biofizyka X
STANDARD KS6. Biofizyka
STANDARD A.U14. | Biologia medyczna
STANDARD AW4. | Biologia medyczna
STANDARD KS6. Biologia medyczna
STANDARD G.U2. |biologiczny rozwoj cztowieka* X X
STANDARD G.W1. |Dbiologiczny rozwdj czlowieka* X
STANDARD KS3. biologiczny rozwdj cztowieka*
STANDARD A.U10. | Biomechanika X
STANDARD A.U11. | Biomechanika X
STANDARD A.U12. | Biomechanika X
STANDARD A.U13. | Biomechanika X
STANDARD A.U9. |Biomechanika X
STANDARD A.W13. | Biomechanika X
STANDARD A.W14. | Biomechanika X
STANDARD A.W15. | Biomechanika X
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

STANDARD A.W16. | Biomechanika X

STANDARD KS9. Biomechanika

STANDARD G.US. Czynniki?ywiegiowe modulujace uktad X
odpornosciowy

STANDARD G.WI. Czynniki,Zywiegiowe modulujace uktad
odpornosciowy

STANDARD KS6. Czynniki/Zywieniowe modulujace uktad
odpornosciowy*

STANDARD B.U5. [Demografia i epidemiologia X

STANDARD B.W13. | Demografia i epidemiologia

STANDARD B.W14. | Demografia i epidemiologia
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach

STANDARD D.U28. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach

STANDARD D.U29. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach

STANDARD D.U30. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach

STANDARD D.U31. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach

STANDARD D.U32. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach

STANDARD D.U33. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X

)

223 /289



Efekty
uczenia sie
kiersuyllllll{l())s:e o dla kierunku
g / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|EU|T|(K|SW|SU|(P|R|O(D|ES|(PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU |ZP (WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U34. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U35. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X
)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U36. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X X
)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U37. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X
)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U38. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X
)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U40. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U41. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U42. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U48. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.U49. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X X
)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.W11. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna |[X X
)
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Efekty
uczenia sie
kiersuyllllll{l())s:e o dla kierunku
g. / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|(EU|T(K|SW|(SU|P(R(O|D|ES|(PD PSE|KI|PS|SP|SYM |ZU|ZP |WU | EPR
efektu uczenia , A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.W3. |wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.W4. | wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.W6. |wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.W7. |[wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.W8. |wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD D.W9. [wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach
STANDARD KS5. wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna X
1)
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD D.UL. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X X
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD D.U2. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X X
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD D.U3. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X X
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD D.U4. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X X
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD D.US. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X X
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Efekty
uczenia sie
kiersuyllllll{l())s:e o dla kierunku
g / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|(EU|T|K(SW|SU(P|R|(O|D|ES|PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD D.US. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X X X
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD D.U7. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X X
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD D.wW1. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X X
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD D.W2. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach
STANDARD KS6. uktadu ruchu (Diagnostyka funkcjonalna I) X
STANDARD D.U22. Diagngstyka Fupkcjonalna w wigku X X
rozwojowym (Diagnostyka funkcjonalna IIT)
STANDARD D.U23. Diagngstyka Fupkcjonalna w wigku X X
rozwojowym (Diagnostyka funkcjonalna IIT)
STANDARD D.U24. Diagngstyka Fupkcjonalna w wigku X X X
rozwojowym (Diagnostyka funkcjonalna IIT)
STANDARD D.W1. Dlagngstyka Fupkqonalna w W1Qku X X
rozwojowym (Diagnostyka funkcjonalna IIT)
STANDARD D.W2. Diagngstyka Fu_nkcjonalna w wie_ku X
rozwojowym (Diagnostyka funkcjonalna III)
STANDARD KS3. Diagnc_)styka Fu_nkcjonalna w wie_ku X
rozwojowym (Diagnostyka funkcjonalna III)
STANDARD G.U12. | Dokumentacja fizjoterapeutyczna* X X
STANDARD G.W11. | Dokumentacja fizjoterapeutyczna* X
STANDARD G.W12. | Dokumentacja fizjoterapeutyczna* X
STANDARD KS4. Dokumentacja fizjoterapeutyczna* X
STANDARD KS8. Dokumentacja fizjoterapeutyczna* X
STANDARD G.Ul. [ Drenaz limfatyczny* X X
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
efektu uczenia / Stu(llent po PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU K|SW|SU ES [ PD PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD G.U4. | Drenaz limfatyczny* X X
STANDARD G.U8. | Drenaz limfatyczny* X X
STANDARD G.W1. | Drenaz limfatyczny* X
STANDARD G.W4. [ Drenaz limfatyczny* X
STANDARD G.W6. | Drenaz limfatyczny* X
STANDARD KS1. Drenaz limfatyczny*
STANDARD B.W8. [ Dydaktyka fizjoterapii X
STANDARD G.U3. | Dziecko ryzyka* X X
STANDARD G.U7. | Dziecko ryzyka* X X X
STANDARD G.W8. | Dziecko ryzyka* X X
STANDARD KS1. Dziecko ryzyka*
STANDARD KS9. Dziecko ryzyka*
STANDARD B.U6. |Ekonomia i system ochrony zdrowia X
STANDARD B.W15. [ Ekonomia i system ochrony zdrowia X
STANDARD G.U7. |Emisja gtosu* X X
STANDARD G.U9. |Emisja glosu* X X
STANDARD G.W3. [ Emisja gtosu* X
STANDARD KS3. Emisja glosu*
STANDARD G.U13. | Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* X X
STANDARD G.U8. [Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* X X
STANDARD G.W1. | Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* X
STANDARD G.W4. [Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* X
STANDARD KS3. Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty*
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Efelfty )
kiersuylllll?())(xego dlllaczkeil;;z;llfu .. .
efektu uczenia / Stu(,lent po PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU K|SW|SU ES [ PD PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD KS5. Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty*
STANDARD KS9. Ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty*
STANDARD A.U7. |Farmakologia w fizjoterapii X
STANDARD A W11. | Farmakologia w fizjoterapii X
STANDARD KS5. Farmakologia w fizjoterapii
STANDARD B.U7. | Filozofia X
STANDARD B.W19. | Filozofia X
STANDARD A.U4. |Fizjologia I X
STANDARD A.U5. |Fizjologia I X
STANDARD A.U6. |Fizjologia I X
STANDARD AW10. | Fizjologia I X X
STANDARD AW6. |Fizjologia I X X
STANDARD AW7. |Fizjologia I X X
STANDARD AW8. |Fizjologia I X X
STANDARD AW9. |Fizjologia I X X
STANDARD KS9. Fizjologia I
STANDARD A.U4. |Fizjologia II X
STANDARD A.U6. | Fizjologia II X X
STANDARD AW10. | Fizjologia II X
STANDARD AW6. |Fizjologia II X X
STANDARD AW?7. |Fizjologia II X
STANDARD AW8. |Fizjologia II X
STANDARD AW9. |Fizjologia II X

228 /289



Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
efektu uczenia / Stu(llent po PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

STANDARD KS9. Fizjologia II
STANDARD C.U17. | Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia X
STANDARD C.W17. | Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia
STANDARD KS3. Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia
STANDARD C.Ul. |Fizjoterapia ogdlna I X
STANDARD C.U2. | Fizjoterapia ogoélna I X
STANDARD C.W1. | Fizjoterapia ogdlna I
STANDARD C.W2. | Fizjoterapia ogdlna I
STANDARD C.W3. | Fizjoterapia ogdlna I
STANDARD KS2. Fizjoterapia ogdlna I
STANDARD C.Ul. |Fizjoterapia ogdlna II X
STANDARD C.U3. | Fizjoterapia ogdlna II X
STANDARD C.U4. |Fizjoterapia ogdlna II X
STANDARD C.W4. | Fizjoterapia ogoélna II X
STANDARD C.W5. | Fizjoterapia ogdlna II X
STANDARD C.W6. | Fizjoterapia ogdlna II X
STANDARD KS2. Fizjoterapia ogdlna II
D, | Bdoerape n chis (teroia |
STANDARD D.U38. | 1 ezma w chorobach wewnetrznych 1) X
STANDARD D.W10. Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia X

kliniczna w chorobach wewnetrznych III)
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Efekty
uczenia sie
kiersuyllllll{l())s:e o dla kierunku
g / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP |EU SW|SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia
STANDARD D.W3. kliniczna w chorobach wewnetrznych III)
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia
STANDARD KS5. kliniczna w chorobach wewnetrznych III)
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.U44. kliniczna w chorobach wewnetrznych VI) X X
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.U45. kliniczna w chorobach wewnetrznych VI) X &
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.W12. kliniczna w chorobach wewnetrznych VI)
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.W13. kliniczna w chorobach wewnetrznych VI)
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia
STANDARD Ks1. kliniczna w chorobach wewnetrznych VI)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD D.U40. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD D.U41. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD D.U42. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD D.U46. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD D.U48. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych IV)
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD D.U49. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD D.W11. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD D.W3. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD D.W4. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie
STANDARD KS4. (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
wewnetrznych IV)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.U28. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.U29. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.U30. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.U31. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.U32. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.W15. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X

wewnetrznych I)
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia p A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.W3. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.W4. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.W7. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD D.W8. | (Fizjoterapia kliniczna w chorobach X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii
STANDARD KS9. (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
STANDARD D.U13. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu III)
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
STANDARD D.U14. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu III)
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
STANDARD D.U15. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu III)
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
STANDARD D.U16. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu III)
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
STANDARD D.W1. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu III)
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
STANDARD D.W15. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X

uktadu ruchu III)
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|(EU|T|K(SW|SU(P|R|(O|D|ES|PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
STANDARD D.W16. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X X
uktadu ruchu III)

Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
STANDARD D.W2. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X X
uktadu ruchu III)

Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
STANDARD KS9. (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X X
uktadu ruchu III)

Fizjoterapia w onkologii i medycynie
STANDARD D.U35. | paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w X X
chorobach wewnetrznych VIII)

Fizjoterapia w onkologii i medycynie
STANDARD D.U46. | paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w X X
chorobach wewnetrznych VIII)

Fizjoterapia w onkologii i medycynie
STANDARD D.U48. | paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w X X
chorobach wewnetrznych VIII)

Fizjoterapia w onkologii i medycynie
STANDARD D.U49. | paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w X X
chorobach wewnetrznych VIII)

Fizjoterapia w onkologii i medycynie
STANDARD D.U7. |paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w X X
chorobach wewnetrznych VIII)

Fizjoterapia w onkologii i medycynie
STANDARD D.W3. | paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w X
chorobach wewnetrznych VIII)

Fizjoterapia w onkologii i medycynie
STANDARD D.W4. | paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w X
chorobach wewnetrznych VIII)

Fizjoterapia w onkologii i medycynie
STANDARD KS9. paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w X
chorobach wewnetrznych VIII)
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
STANDARD D.Ul. |medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
STANDARD D.U2. |medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
STANDARD D.U3. |medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
STANDARD D.U4. |[medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
STANDARD D.U5. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
STANDARD D.U6. [medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
STANDARD D.W1. [medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
STANDARD D.W2. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
STANDARD KS9. medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.Ul. |medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U12. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X

w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|(EU|T|K(SW|SU(P|R|(O|D|ES|PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U16. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U2. |medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U21. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U22. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U23. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U24. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U25. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U26. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U27. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U3. |medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U39. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|(EU|T|K(SW|SU(P|R|(O|D|ES|PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U49. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.U6. |medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna | X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.W1. | medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD D.W2. |[medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna X X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w ortopedii, traumatologii i
STANDARD KS9. medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna X
w dysfunkcjach uktadu ruchu I)

Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia

STANDARD D.U17. kliniczna w chorobach wewnetrznych V) X X
STANDARD D.U18. Flgjpterapla w pediatrii (Fizjoterapia X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych V)
STANDARD D.U19. Flgjpterapla w pediatrii (Fizjoterapia X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych V)
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.U20. kliniczna w chorobach wewnetrznych V) X X
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.U21. kliniczna w chorobach wewnetrznych V) X X
STANDARD D.U26. Flgjpterapla w pediatrii (Fizjoterapia X X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych V)
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.U27. kliniczna w chorobach wewnetrznych V) X X
STANDARD D.W1. Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia X X

kliniczna w chorobach wewnetrznych V)
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Efekty
uczenia sie
kiersuyllllll{l())s:e o dla kierunku
g. / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|(EU|T|K(SW|SU(P|R|(O|D|ES|PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.w2. kliniczna w chorobach wewnetrznych V) X
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia
STANDARD KS4. kliniczna w chorobach wewnetrznych V) X
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.U49. kliniczna w chorobach wewnetrznych VII) X X
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia
STANDARD D.wid. kliniczna w chorobach wewnetrznych VII) X
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia
STANDARD KS7. kliniczna w chorobach wewnetrznych VII) X
STANDARD D.U33. Fi;jpterapia w pulmunologii (Fizjoterapia X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych II)
STANDARD D.U34. Fi;jpterapia w pulmunologii (Fizjoterapia X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych 1II)
STANDARD D.U35. Flgjpterapla w pulmunologii (Fizjoterapia X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych 1II)
STANDARD D.U36. Flgjpterapla w pulmunologii (Fizjoterapia X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych II)
STANDARD D.W15. Fi;jpterapia w pulmunologii (Fizjoterapia <
kliniczna w chorobach wewnetrznych II)
STANDARD D Wa. Fi;jpterapia w pulmunologii (Fizjoterapia X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych II)
STANDARD D.W8. Fi;jpterapia w pulmunologii (Fizjoterapia X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych II)
STANDARD D.Wo. Figjpterapia w pulmunologii (Fizjoterapia X X
kliniczna w chorobach wewnetrznych 1II)
STANDARD KS9. Flgjpterapla w pulmunologii (Fizjoterapia X
kliniczna w chorobach wewnetrznych II)
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Efekty
uczenia sie
kiersuyllllll{l())s:e o dla kierunku
g / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia
STANDARD D.U10. kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II)
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia
STANDARD D.ULL. kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II) X
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia
STANDARD D.Us. kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II)
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia
STANDARD D.U9. kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II)
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia
STANDARD D.W1. kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II) X
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia
STANDARD D.W2. kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II)
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia
STANDARD Ks4. kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II)
STANDARD G.Ul. |Fizjoterapia w stomatologii* X
STANDARD G.W1. | Fizjoterapia w stomatologii*
STANDARD KS9. Fizjoterapia w stomatologii*
STANDARD G.U2. FlZJOt(—}‘rafla w uszkodzeniach narzadow X X
zmystow
STANDARD G.WI. Fizjotgrafia w uszkodzeniach narzaddw X
zmystow
STANDARD KS2. Fizjotgrafia w uszkodzeniach narzadéw
zmystow
Fizjoterapia w wieku rozwojowym
STANDARD D.U17. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym
STANDARD D.U18. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)

ck2021 238 / 289



Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia p A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.U19. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.U20. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.U21. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.U22. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.U23. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.U24. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.U25. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.U26. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.U27. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.W1. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym

STANDARD D.W2. [ (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X

uktadu ruchu IV)
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sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Fizjoterapia w wieku rozwojowym
STANDARD D.W6. | (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach X X
uktadu ruchu IV)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym
STANDARD KS9. (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach
uktadu ruchu IV)
STANDARD A.U14. | Genetyka X
STANDARD A W20. | Genetyka X
STANDARD A.W21. | Genetyka X
STANDARD KS3. Genetyka X
STANDARD G.US5. | Gimnastyka korekcyjna* X X X
STANDARD G.U7. | Gimnastyka korekcyjna* X X
STANDARD G.W1. [Gimnastyka korekcyjna* X
STANDARD G.W4. | Gimnastyka korekcyjna* X X
STANDARD KS1. Gimnastyka korekcyjna*
STANDARD G.U11. | gimnastyka osdb III wieku* X X
STANDARD G.U3. |gimnastyka osdb III wieku* X X
STANDARD G.W7. | gimnastyka oséb III wieku* X
STANDARD G.W9. | gimnastyka osdb III wieku* X
STANDARD KS3. gimnastyka oso6b III wieku*
STANDARD G.Ul. [ Gleboki masaz tkanek* X
STANDARD G.U4. | Gleboki masaz tkanek* X
STANDARD G.U8. [ Gteboki masaz tkanek* X
STANDARD G.W1. [ Gleboki masaz tkanek*
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efektu uczenia -
si zakonczeniu
€ cyklu
ksztalcenia:
STANDARD G.W4. [ Gleboki masaz tkanek*
STANDARD G.W6. | Gleboki masaz tkanek*
STANDARD KS1. Gleboki masaz tkanek*
STANDARD B.W20. | Historia fizjoterapii
STANDARD G.U14. | Hortiterapia* X
STANDARD G.U7. |Hortiterapia* X
STANDARD G.W3. [ Hortiterapia*
STANDARD G.W6. [ Hortiterapia*
STANDARD KS1. Hortiterapia*
STANDARD KS2. Hortiterapia*
STANDARD G.U11. | Jezyk migowy* X
STANDARD G.W3. []Jezyk migowy*
STANDARD KS1. |Jezyk migowy*
STANDARD B.Ul. [Jezyk obcyI
STANDARD KS5. |Jezyk obcy I
STANDARD B.Ul. |Jezyk obcy II
STANDARD KS5. Jezyk obcy II
STANDARD B.U1. |Jezyk obcy III
STANDARD KS5. Jezyk obcy III
STANDARD B.ULl. |Jezyk obcy IV X
STANDARD KS5. |Jezyk obcy IV
STANDARD C.U8. [Kinezyterapia I X
STANDARD C.U9. [Kinezyterapia I
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efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD C.W7. [Kinezyterapia I X X
STANDARD C.W8. | Kinezyterapia [ X X
STANDARD KS8. Kinezyterapia I X
STANDARD C.U10. | Kinezyterapia II X X
STANDARD C.U8. [ Kinezyterapia II X X
STANDARD C.U9. [Kinezyterapia II X X
STANDARD C.W7. [Kinezyterapia II X X
STANDARD C.W8. [ Kinezyterapia II X X
STANDARD KS1. Kinezyterapia II
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.Ul. [intensywnej terapii (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii XI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.Ul. [reumatologii (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,
STANDARD D.U1l. [traumatologii i medycynie sportowej X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii
STANDARD D.U12. |ineurochirurgii (Kliniczne podstawy X X
fizjoterapii IIT)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii
STANDARD D.U13. |ineurochirurgii (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii III)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii
STANDARD D.U14. |ineurochirurgii (Kliniczne podstawy X

fizjoterapii III)
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efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i

STANDARD D.U17. | neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii IV)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i

STANDARD D.U18. | neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy X X
fizjoterapii IV)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i

STANDARD D.U19. | neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii IV)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U2. [intensywnej terapii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U2. |reumatologii (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,

STANDARD D.U2. [traumatologii i medycynie sportowej X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i

STANDARD D.U20. | neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii IV)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i

STANDARD D.U21. | neurologii dziecigecej (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii IV)

STANDARD D.U25. Klipigzne podstawy fi;j(.)terapﬁ w chirurgii X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii VII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U25. | pulmonologii (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i

STANDARD D.U26. | neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy X

fizjoterapii IV)
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A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U28. | kardiologii i kardiochirurgii (Kliniczne X
podstawy fizjoterapii V)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U29. | kardiologii i kardiochirurgii (Kliniczne X
podstawy fizjoterapii V)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U3. |intensywnej terapii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U3. |reumatologii (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,

STANDARD D.U3. |traumatologii i medycynie sportowej X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U30. | kardiologii i kardiochirurgii (Kliniczne X X
podstawy fizjoterapii V)

STANDARD D.U34. Klir_li(_:zne podstawy fi;jc_)terapﬁ w chirurgii X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii VII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U34. | pulmonologii (Kliniczne podstawy X X
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U34. | pulmonologii (Kliniczne podstawy X X
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U34. | kardiologii i kardiochirurgii (Kliniczne X
podstawy fizjoterapii V)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i

STANDARD D.U35. | medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy

fizjoterapii XII)
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A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i

STANDARD D.U36. | medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U4. |intensywnej terapii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U40. | ginekologii i potoznictwie (Kliniczne X
podstawy fizjoterapii VIII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U43. | ginekologii i potoznictwie (Kliniczne X
podstawy fizjoterapii VIII)

STANDARD D.U44. Klipigzne podstawy figjgterapii. w geriatrii X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii IX)

STANDARD D.U45. Klipigzne podstawy figj(.)terapii. w geriatrii X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii IX)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i

STANDARD D.U46. | medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i

STANDARD D.U47. | medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i

STANDARD D.U48. | medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i

STANDARD D.U49. | medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XII)

STANDARD D.U49. Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii X

(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)
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A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U8. |reumatologii (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.U9. |reumatologii (Kliniczne podstawy X X |X
fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i

STANDARD D.W1. [neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii IV)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii

STANDARD D.W1. |ineurochirurgii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii III)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.W1. |reumatologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,

STANDARD D.W1. [traumatologii i medycynie sportowej X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

STANDARD D W14. Klir_li(_:zne podstawy fi;jc_)terapﬁ w psychiatrii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i

STANDARD D.W2. [neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii IV)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii

STANDARD D.W2. |ineurochirurgii (Kliniczne podstawy X
fizjoterapii IIT)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD D.W2. | reumatologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,

STANDARD D.W2. |traumatologii i medycynie sportowej X

(Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
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A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i
STANDARD D.W3. [medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W3. [intensywnej terapii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XI)
STANDARD D.W3. Klipigzne podstawy fi;j(.)terapii. w psychiatrii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)
STANDARD D.W3. Klipipzne podstawy fi;jpterapii. w geriatrii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii IX)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W3. | ginekologii i potoznictwie (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VIII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii
STANDARD D.W3. (Kliniczne podstawy fizjoterapii VII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W3. [ pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W3. [ pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i
STANDARD D.W4. [medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W4. [intensywnej terapii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XI)
STANDARD D.W4. Klipigzne podstawy figjgterapii. w psychiatrii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)
STANDARD D.W4. Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii

(Kliniczne podstawy fizjoterapii IX)
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A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W4. | ginekologii i potoznictwie (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VIII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii
STANDARD D.w4. (Kliniczne podstawy fizjoterapii VII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W4. [ pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W4. [ pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W5. [intensywnej terapii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W6. |kardiologii i kardiochirurgii (Kliniczne X
podstawy fizjoterapii V)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii
STANDARD D.W6. |ineurochirurgii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii IIT)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD D.W9. [pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
STANDARD KS2. Klir_li(_:zne podstawy fi;jc_)terapﬁ w psychiatrii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)
STANDARD KS2. Klir_li(_:zne podstawy fi;jc_)terapﬁ w geriatrii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii IX)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS4. intensywnej terapii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XI)
STANDARD KS5. Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii

(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)
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A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD KS5. Klipigzne podstawy fi;j(.)terapﬁ w geriatrii
(Kliniczne podstawy fizjoterapii IX)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS6. ginekologii i potoznictwie (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VIII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii
STANDARD KS6. (Kliniczne podstawy fizjoterapii VII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS6. pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KSé6. pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KSe6. kardiologii i kardiochirurgii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii V)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i
STANDARD KSé6. neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii IV)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii
STANDARD KSé6. i neurochirurgii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii III)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KSe6. reumatologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,
STANDARD KS6. traumatologii i medycynie sportowej
(Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS8. ginekologii i potoznictwie (Kliniczne

podstawy fizjoterapii VIII)
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A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii
STANDARD KS8. (Kliniczne podstawy fizjoterapii VII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS8. pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS8. pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i
STANDARD KS9. medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii XII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS9. ginekologii i potoznictwie (Kliniczne
podstawy fizjoterapii VIII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii
STANDARD KS9. (Kliniczne podstawy fizjoterapii VII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS9. pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS9. pulmonologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii VI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w
STANDARD KS9. kardiologii i kardiochirurgii (Kliniczne
podstawy fizjoterapii V)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i
STANDARD KS9. neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy
fizjoterapii IV)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii
STANDARD KS9. i neurochirurgii (Kliniczne podstawy

fizjoterapii IIT)
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia p A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Kliniczne podstawy fizjoterapii w

STANDARD KS9. reumatologii (Kliniczne podstawy
fizjoterapii II)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,

STANDARD KS9. traumatologii i medycynie sportowej
(Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

STANDARD G.U1L. komumkowame spoteczne w ochronie
zdrowia*

STANDARD G.U12. komumliowame spoteczne w ochronie
zdrowia

STANDARD G.W12. komupikowanie spoteczne w ochronie
zdrowia*

STANDARD G.W3. komunikowanie spoteczne w ochronie
zdrowia*

STANDARD KS1. komur_ukowanle spoteczne w ochronie
zdrowia*
komunikowanie spoteczne w ochronie

STANDARD KS6. .
zdrowia*

STANDARD KS7. komuqikowanie spoteczne w ochronie
zdrowia*

STANDARD C.U5. Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania .
ruchu I

STANDARD C.U6. Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania X
ruchu I

STANDARD CW6. Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania
ruchu I

STANDARD KS3. Ksztatcenie ruchowe i metodyka nauczania
ruchu I

STANDARD C.U5. Ksztatcenie ruchowe i metodyka nauczania .

ruchu II
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU K|SW|SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sie zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD CU7. Ksztatcenie ruchowe i metodyka nauczania .
ruchu II
STANDARD C.WE. Ksztatcenie ruchowe i metodyka nauczania <
ruchu II
STANDARD KS3. Ksztatcenie ruchowe i metodyka nauczania
ruchu II
STANDARD C.U10. | Masaz X X
STANDARD C.U8. |Masaz X X
STANDARD C.U9. |Masaz X X
STANDARD C.W7. | Masaz X X
STANDARD C.W8. | Masaz X X
STANDARD KS5. Masaz
STANDARD G.U7. | Masaz aromoterapeutyczny* X X
STANDARD G.W3. [ Masaz aromoterapeutyczny* X
STANDARD KS3. Masaz aromoterapeutyczny*
STANDARD C.U11. | Medycyna fizykalna I X X
STANDARD C.U12. [ Medycyna fizykalna I X X
STANDARD C.U9. | Medycyna fizykalna I X X
STANDARD C.W10. [ Medycyna fizykalna I X
STANDARD C.W9. [Medycyna fizykalna I X
STANDARD KS9. Medycyna fizykalna I
STANDARD C.U11. | Medycyna fizykalna II X X X
STANDARD C.U12. | Medycyna fizykalna II X X X
STANDARD C.U9. | Medycyna fizykalna II X X X
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
efektu uczenia / Stu(llent po PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD C.W10. | Medycyna fizykalna II X
STANDARD C.W9. | Medycyna fizykalna II X
STANDARD KS8. Medycyna fizykalna II
STANDARD G.U3. [ Medycyna integralna* X
STANDARD G.U8. |[Medycyna integralna* X
STANDARD G.W10. | Medycyna integralna*
STANDARD G.W3. [ Medycyna integralna*
STANDARD KS2. Medycyna integralna*
STANDARD E.Ul. |Metodologia badan naukowych I X
STANDARD E.U2. | Metodologia badan naukowych I X
STANDARD E.U3. | Metodologia badan naukowych I X
STANDARD E.U4. |Metodologia badan naukowych I X
STANDARD E.U5. |Metodologia badan naukowych I X
STANDARD E.W1. | Metodologia badan naukowych I
STANDARD KS8. Metodologia badan naukowych I
STANDARD E.Ul. |Metodologia badan naukowych II X
STANDARD E.U2. [Metodologia badan naukowych II X
STANDARD E.U3. | Metodologia badan naukowych II X
STANDARD E.U4. | Metodologia badan naukowych II X
STANDARD E.U5. [ Metodologia badan naukowych II X
STANDARD E.W1. | Metodologia badan naukowych II
STANDARD KS8. Metodologia badan naukowych II
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD G.UL metody i teqhniki uzupetniajace w .
kinezyterapii*
STANDARD G.U13. metody i teqhniki uzupetniajace w .
kinezyterapii*
STANDARD G.WS. metody i tec__hmkl uzupetniajace w
kinezyterapii*
STANDARD G.W. metody i tec_hnlkl uzupetniajace w
kinezyterapii*
STANDARD KS4. metody i teqhmkl uzupetniajace w
kinezyterapii*
STANDARD G.U3. Metody Obl.(.EthWIZaCJI procesu .
rehabilitacji*
STANDARD G.UA. Metody obluektyw12a031 procesu X
rehabilitacji*
STANDARD G.Ws. Metody obi'gktywizacji procesu
rehabilitacji*
STANDARD KS2. Metody obif)ktywizacji procesu
rehabilitacji*
STANDARD C.U10. | Metody specjalne fizjoterapii I X
STANDARD C.U8. | Metody specjalne fizjoterapii I X
STANDARD C.U9. | Metody specjalne fizjoterapii I X
STANDARD C.W7. [ Metody specjalne fizjoterapii I
STANDARD C.W8. | Metody specjalne fizjoterapii I
STANDARD KSS8. Metody specjalne fizjoterapii I
STANDARD C.U10. | Metody specjalne fizjoterapii II X
STANDARD C.U8. | Metody specjalne fizjoterapii II X
STANDARD C.U9. [ Metody specjalne fizjoterapii II X
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Efelfty )
kiersuylllllll())(xego dlllaczkeil;ﬁl;llfu .. .
efektu uczenia / Stu(llent po PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU K|SW|SU ES [ PD PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD C.W7. [ Metody specjalne fizjoterapii II
STANDARD C.W8. | Metody specjalne fizjoterapii II
STANDARD KS2. Metody specjalne fizjoterapii II
STANDARD G.U5. [ Metody specjalne w skoliozach* X X
STANDARD G.U7. | Metody specjalne w skoliozach* X X
STANDARD G.W1. [Metody specjalne w skoliozach* X
STANDARD G.W4. [ Metody specjalne w skoliozach* X
STANDARD KS1. Metody specjalne w skoliozach*
STANDARD G.U14. | Muzykoterapia* X
STANDARD G.U3. | Muzykoterapia* X X
STANDARD G.W3. [ Muzykoterapia* X
STANDARD KS1. Muzykoterapia*
STANDARD G.U2. [ Nowoczesny trening motoryczny* X X
STANDARD G.W3. [Nowoczesny trening motoryczny* X
STANDARD KS9. Nowoczesny trening motoryczny*
STANDARD G.Ul. [ Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)* X X
STANDARD G.U2. [ Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)* X X
STANDARD G.W2. [ Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)* X
STANDARD KS9. Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)*
STANDARD A.U13. | Patologia ogolna X X X
STANDARD A.U14. | Patologia ogélna X X X
STANDARD AW17. | Patologia ogolna X X
STANDARD A.W18. | Patologia ogolna X X
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

STANDARD KS6. Patologia ogdlna

STANDARD B.U3. | Pedagogika X

STANDARD B.W6. |Pedagogika

STANDARD B.W7. [ Pedagogika

STANDARD A.U14. | Pierwsza pomoc X

STANDARD A.U15. | Pierwsza pomoc X

STANDARD A W19. | Pierwsza pomoc

STANDARD KS4. Pierwsza pomoc

STANDARD D.U29. Planowanie Fizjoterapii w ch'mjobach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U30. Planowanie Fizjoterapii w ch_o;obach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U31. Planowanie Fizjoterapii w ch_or.obach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U34. Planowanie Fizjoterapii w chpljobach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U35. Planowanie Fizjoterapii w chpljobach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U36. Planowanie Fizjoterapii w ch.or.obach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U37. Planowanie Fizjoterapii w chprpbach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U38. Planowanie Fizjoterapii w ch.orjobach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U40. Planowanie Fizjoterapii w chorobach X

wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

STANDARD D.UAL Planowanie Fizjoterapii w ch'orjobach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U42. Planowanie Fizjoterapii w ch_mjobach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U49. Planowanie Fizjoterapii w ch_orpbach B X X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD DWI1. Planowanie Fizjoterapii w chpljobach )
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.W3. Planowanie Fizjoterapii w chpljobach ) X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.WA. Planowanie Fizjoterapii w ch.or.obach )
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD KS9. Planowanie Fizjoterapii w ch.or.obach )
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)

STANDARD D.U4. Planowanie Fizjoterapii w dys‘funkcjz.i.ch X
uktadu ruchu (Planowanie fizjoterapii I)

STANDARD D.U6. Planowanie Fizjoterapii w d'ys‘funkcjeblbch X X
uktadu ruchu (Planowanie fizjoterapii I)
Planowanie Fizjoterapii w dysfunkcjach

STANDARD D.U7. uktadu ruchu (Planowanie fizjoterapii I) X
Planowanie Fizjoterapii w dysfunkcjach

STANDARD D.wW1. uktadu ruchu (Planowanie fizjoterapii I)

STANDARD DW2. Planowanie Fizjoterapii w dvyS.fuIlkCJ?Ch X
uktadu ruchu (Planowanie fizjoterapii I)
Planowanie Fizjoterapii w dysfunkcjach

STANDARD KS9. uktadu ruchu (Planowanie fizjoterapii I)

STANDARD D.U24. Planowanie fizjoterapii w wieku X X

rozwojowym (Planowanie fizjoterapii I1I)
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

STANDARD D.U27. Planowanie fizjoterapii w Wig}ku ) X
rozwojowym (Planowanie fizjoterapii III)

STANDARD D.W1. Planoyvanie fizjoterapii w V\_/it_eku ) X
rozwojowym (Planowanie fizjoterapii III)

STANDARD D.W2. Planowanie fizjoterapii w V\_lit_eku )
rozwojowym (Planowanie fizjoterapii III)

STANDARD KS1. Planowanie fizjoterapii w V\_/i(_eku )
rozwojowym (Planowanie fizjoterapii III)

STANDARD G.U13. | Podstawy dermatologii* X

STANDARD G.W1. [Podstawy dermatologii*

STANDARD KS9. Podstawy dermatologii*

STANDARD G.UL Podstawy holistycznej opieki .
okotoporodowej*

STANDARD G.U13. Podstawy holist.ycznej opieki X
okotoporodowej*

STANDARD G.WI. Podstawy holist‘ycznej opieki
okotoporodowej*

STANDARD KS3. Podstawy holistycznej opieki
okotoporodowej*

STANDARD KS4. Podstawy holistycznej opieki
okotoporodowej*

STANDARD KS7. Podstawy holistycznej opieki
okotoporodowej*

STANDARD A.U8. | Podstawy mechaniki uktadu ruchu* X

STANDARD AW13. | Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

STANDARD KS6. Podstawy mechaniki uktadu ruchu*

STANDARD B.W10. | Podstawy prawa
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD B.W9. [Podstawy prawa
STANDARD KS4. Podstawy prawa
STANDARD F.U15. | Praktyka asystencka
STANDARD F.U16. | Praktyka asystencka
STANDARD F.U17. | Praktyka asystencka
STANDARD F.U18. | Praktyka asystencka
STANDARD F.U9. [ Praktyka asystencka X
STANDARD F.W10. | Praktyka asystencka
STANDARD F.W11. | Praktyka asystencka
STANDARD F.W12. | Praktyka asystencka X
STANDARD F.W14. | Praktyka asystencka X
STANDARD F.W16. | Praktyka asystencka X
STANDARD F.W17. | Praktyka asystencka
STANDARD F.W18. | Praktyka asystencka
STANDARD F.W6. [ Praktyka asystencka X
STANDARD F.W9. | Praktyka asystencka X
STANDARD KS6. Praktyka asystencka
STANDARD F.UL. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka X
semestralna
STANDARD FUL2. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka X
semestralna
STANDARD FU18. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka X

semestralna
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

STANDARD F.U2. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka .
semestralna

STANDARD F.U3. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka .
semestralna

STANDARD F.U6. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka X
semestralna

STANDARD FU7. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka X
semestralna

STANDARD FU8. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka X
semestralna

STANDARD FU9. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka X
semestralna

STANDARD F W14, Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka X
semestralna

STANDARD FW5. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka X
semestralna

STANDARD KS6. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka .
semestralna

STANDARD KS7. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka
semestralna

STANDARD KS9. Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka
semestralna

STANDARD F.U10. | Praktyka z fizykoterapii i masazu I X

STANDARD F.U11. | Praktyka z fizykoterapii i masazu I X

STANDARD F.U13. | Praktyka z fizykoterapii i masazu I X

STANDARD F.U18. | Praktyka z fizykoterapii i masazu I

STANDARD F.U2. |Praktyka z fizykoterapii i masazu I X

STANDARD F.U4. | Praktyka z fizykoterapii i masazu I X
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Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
efektu uczenia / Stu(llent po PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

STANDARD F.U7. | Praktyka z fizykoterapii i masazu I X
STANDARD F.U9. | Praktyka z fizykoterapii i masazu I X
STANDARD F.W1. | Praktyka z fizykoterapii i masazu I X
STANDARD F.W2. [ Praktyka z fizykoterapii i masazu I X
STANDARD KS1. Praktyka z fizykoterapii i masazu I
STANDARD KSé6. Praktyka z fizykoterapii i masazu I X
STANDARD F.U18. | Praktyka z fizykoterapii i masazu II
STANDARD F.U2. | Praktyka z fizykoterapii i masazu II X
STANDARD F.U7. | Praktyka z fizykoterapii i masazu II X
STANDARD F.U9. | Praktyka z fizykoterapii i masazu II X
STANDARD F.W1. | Praktyka z fizykoterapii i masazu II X
STANDARD F.W2. [ Praktyka z fizykoterapii i masazu II X
STANDARD KS1. Praktyka z fizykoterapii i masazu II
STANDARD KSé6. Praktyka z fizykoterapii i masazu II X
STANDARD G.US. [ protetyka stuchu w fizjoterapii* X
STANDARD G.W1. |protetyka stuchu w fizjoterapii*
STANDARD KS2. protetyka stuchu w fizjoterapii*
STANDARD KS6. protetyka stuchu w fizjoterapii*
STANDARD B.U10. | Psychologia X
STANDARD B.U11. | Psychologia X
STANDARD B.U12. | Psychologia X
STANDARD B.U2. [Psychologia X
STANDARD B.W1. [ Psychologia
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Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD B.W2. [ Psychologia
STANDARD B.W3. [ Psychologia
STANDARD B.W4. [ Psychologia
STANDARD B.W5. [ Psychologia
STANDARD KS1. Psychologia
STANDARD G.Ul. [rehabilitacja aktywna* X
STANDARD G.U10. | rehabilitacja aktywna* X
STANDARD G.U3. [rehabilitacja aktywna* X
STANDARD G.U6. [rehabilitacja aktywna* X
STANDARD G.U8. [rehabilitacja aktywna* X
STANDARD G.W10. | rehabilitacja aktywna*
STANDARD G.W4. [rehabilitacja aktywna*
STANDARD G.W8. [rehabilitacja aktywna*
STANDARD KS1. rehabilitacja aktywna*
Seminarium magisterskie I (przygotowanie
STANDARD E.Ul. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie I (przygotowanie
STANDARD E.U2. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie I (przygotowanie
STANDARD E.U3. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie I (przygotowanie
STANDARD E.U4. [pracy dyplomowej i przygotowanie do

egzaminu dyplomowego)
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Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
Seminarium magisterskie I (przygotowanie
STANDARD E.U5. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie I (przygotowanie
STANDARD E.W1. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie I (przygotowanie
STANDARD KS8. pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie
STANDARD E.Ul. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie
STANDARD E.U2. |pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie
STANDARD E.U3. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie
STANDARD E.U4. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie
STANDARD E.U5. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie
STANDARD E.W1. [pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
Seminarium magisterskie II (przygotowanie
STANDARD KS8. pracy dyplomowej i przygotowanie do
egzaminu dyplomowego)
STANDARD B.W1. | Socjologia
STANDARD B.W2. [ Socjologia
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Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD KS2. Socjologia
STANDARD B.W21. | Technologie informacyjne
STANDARD G.U10. | teoria treningu* X
STANDARD G.U6. | teoria treningu* X
STANDARD G.U8. | teoria treningu* X
STANDARD G.W1. [teoria treningu*
STANDARD KS3. teoria treningu*
STANDARD C.U10. | Terapia manualna X
STANDARD C.U8. [Terapia manualna X
STANDARD C.U9. |Terapia manualna X
STANDARD C.W7. [ Terapia manualna X
STANDARD C.W8. [ Terapia manualna X
Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U12. | wybieralna, Fizjoterapia w wieku
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U12. | wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych I*
Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U12. | wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U14. | wybieralna, Fizjoterapia w wieku
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U2. |wybieralna, Fizjoterapia w wieku X

rozwojowym I*
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a sieruniu gl oo
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U3. |wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U3. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U3. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U5. |[wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U5. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U8. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U8. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U9. |wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W12. | wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W14. | wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W14. | wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X

dysfunkcjach uktadu ruchu I*
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W15. | wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W2. |wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W3. [wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W3. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W3. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W4. [wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W4. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W4. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W5. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W5. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W7. |[wybieralna, Fizjoterapia w wieku X

rozwojowym I*
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W8. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W8. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD KS9. wybieralna, Fizjoterapia w wieku
rozwojowym I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD KS9. wybieralna, Fizjoterapia w chorobach
wewnetrznych I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD KS9. wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U12. | wybieralna, Fizjoterapia w wieku
rozwojowym II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U12. | wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych IT*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U12. | wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu IT*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U14. | wybieralna, Fizjoterapia w wieku
rozwojowym II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U2. |wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.U3. [wybieralna, Fizjoterapia w wieku X

rozwojowym II*
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|(EU|T|K(SW|SU(P|R|(O|D|ES|PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U3. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U3. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U5. |wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U5. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U8. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U8. [wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.U9. [wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym IT*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W12. | wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym IT*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W13. | wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym IT*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W13. | wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W13. | wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu IT*
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 5 =
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W14. | wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W14. | wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W15. | wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W2. [wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W3. [wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W3. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W3. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W4. |wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym IT*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W4. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W4. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*
Wakacyjna praktyka profilowana-

STANDARD F.W5. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X

wewnetrznych II*
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Efekty
uczenia sie

Symbol dla ki Kk
kierunkowego a xierunxu .. .
A / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP|(EU|T|K(SW|SU(P|R|(O|D|ES|PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU|ZP|WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W5. | wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W7. |wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W7. | wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W7. |wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W8. [wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD F.W8. [wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD KS9. wybieralna, Fizjoterapia w wieku X
rozwojowym IT*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD KS9. wybieralna, Fizjoterapia w chorobach X
wewnetrznych II*

Wakacyjna praktyka profilowana-
STANDARD KS9. wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w X
dysfunkcjach uktadu ruchu II*

STANDARD F.Ul. | Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD F.U10. | Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD F.U11l. | Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD F.U13. | Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
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Efelfty )
kiersuylllllll())(xego dlllaczkeil;ﬁl;llfu .. .
. / Stu(llent po PEU Zajecia lub grupy zajec EP|EU|T|(K|SW|SU|(P|R|O(D|ES|(PD PSE |KI|PS|SP|SYM|ZU |ZP (WU | EPR
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD F.U2. |[Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD F.U3. | Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD F.U4. | Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD F.W12. [ Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD F.W2. | Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD F.W3. |Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD KS4. Wakacyjna praktyka z kinezyterapii X
STANDARD G.U4. | Wybrane metody w diagnostyce sportowej* X X
STANDARD G.W8. | Wybrane metody w diagnostyce sportowej* X
STANDARD KS5. Wybrane metody w diagnostyce sportowej* X
STANDARD B.U9. | Wychowanie fizyczne I X
STANDARD KS3. Wychowanie fizyczne I X
STANDARD B.U9. | Wychowanie fizyczne II X
STANDARD C.U16. | Wyroby medyczne X X X
STANDARD C.W14. | Wyroby medyczne X
STANDARD C.W15. | Wyroby medyczne X
STANDARD C.W16. | Wyroby medyczne X
STANDARD KS4. Wyroby medyczne X
STANDARD B.W16. | Zarzadzanie i marketing X
STANDARD B.W17. | Zarzadzanie i marketing X
STANDARD G.U13. | Zarzadzanie projektami naukowymi* X X
STANDARD G.U7. |Zarzadzanie projektami naukowymi* X X
STANDARD G.W11. | Zarzadzanie projektami naukowymi* X
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Efekty
uczenia sie
kiersuyllllll{l())s:e o dla kierunku
g / Student po | PEU Zajecia lub grupy zajec EP | EU SW | SU ES | PD_PSE PSSP |(SYM |ZU | ZP | WU | EPR
efektu uczenia 2 A -
sig zakonczeniu
cyklu
ksztalcenia:
STANDARD KS6. Zarzadzanie projektami naukowymi*
STANDARD B.U4. |Zdrowie publiczne X
STANDARD B.W11. | Zdrowie publiczne
STANDARD B.W12. | Zdrowie publiczne
STANDARD KS3. Zdrowie publiczne
STANDARD G.U6. | Zooterapia w rehabilitacji dzieci* X
STANDARD G.U9. | Zooterapia w rehabilitacji dzieci* X
STANDARD G.W12. | Zooterapia w rehabilitacji dzieci*
STANDARD G.W3. | Zooterapia w rehabilitacji dzieci*
STANDARD KS9. Zooterapia w rehabilitacji dzieci*

* - oznacza przedmiot do wyboru
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10. Zajecia zwiazane z praktycznym przygotowaniem zawodowym

POZIOM IV

Studia stacjonarne

Kierunek: Fizjoterapia. Specjalnos¢: Ogolna

taczna Liczba

Lp. Zajecia Forma zajec liczba punktow
godzin ECTS

1 fxdaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport 0séb z niepetnosprawnosciami wyklad 0 0

2 i&daptowana aktywnos¢ fizyczna, sport 0séb z niepetnosprawnosciami samoksztalcenie 20 0.8

3 ?daptowana aktywno$¢ fizyczna, sport oséb z niepetnosprawnosciami éwiczenia 20 08

4 ﬁdaptowana aktywno$¢ fizyczna, sport oséb z niepetnosprawnosciami wyklad 0 0

5 ﬁdaptowana aktywno$¢ fizyczna, sport oséb z niepelnosprawnosciami samoksztalcenie 20 0.8

6 ﬁdaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport 0s6b z niepetnosprawnosciami éwiczenia 20 08

7 Anatomia prawidtowa czlowieka I wyktad 0 0

8 Anatomia prawidtowa cztowieka I samoksztatcenie 50 2

9 Anatomia prawidtowa czlowieka I ¢wiczenia 30 1.2

10 | Anatomia prawidlowa cztowieka II wyklad 0 0

11 | Anatomia prawidlowa cztowieka II samoksztalcenie 45 1.5

12 | Anatomia prawidtowa cztowieka II ¢wiczenia 55 1.83

13 | Biochemia wyktad 0 0

14 | Biochemia samoksztalcenie 30 1.2

15 | Bioetyka wyktad 0 0

16 | Bioetyka samoksztatcenie 15 0.6

17 | Biofizyka wyktad 0 0

18 | Biofizyka samoksztalcenie 5 0.2

19 | Biofizyka ¢wiczenia 15 0.6

20 | Biologia medyczna wyktad 0 0

21 | Biologia medyczna samoksztatcenie 15 0.6

22 | biologiczny rozwdj cztowieka* wyktad 0 0

23 | biologiczny rozwdj czlowieka* samoksztalcenie 5 0.17

24 | biologiczny rozwdj czlowieka* ¢wiczenia 15 0.5

25 | Biomechanika wyktad 0 0

26 | Biomechanika samoksztalcenie 35 1.24

27 | Biomechanika ¢wiczenia 30 1.06
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taczna Liczba
Lp. Zajecia Forma zajec liczba punktow
godzin ECTS
28 | czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* wyklad 0 0
29 | czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy* samoksztalcenie 20 0.73
30 | czynniki zywieniowe modulujace uklad odpornosciowy* ¢wiczenia 20 0.73
31 | Demografia i epidemiologia wyktad 0 0
32 | Demografia i epidemiologia samoksztalcenie 20 0.67
33 E:gggzi:gﬁg Fli.l)nkcjonalna w chorobach wewnetrznych (Diagnostyka wyklad 0 0
34 ?Jﬁgg(;tgll;i FIBnkcjonalna w chorobach wewnetrznych (Diagnostyka samoksztalcenie 65 26
35 ]f)uirallgélj(())icgfll;e; I;Bnkcjonalna w chorobach wewnetrznych (Diagnostyka éwiczenia 40 16
36 ]f)uiﬁg(ljlj(())i.gll;il Ii;mkcjonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu (diagnostyka wyklad 0 0
37 t]%iﬁgélj(;it;flli Ii;mkcjonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu (diagnostyka samoksztalcenie 30 1.2
38 ]f)lfgggc;sggﬁ; 1;;1nkcjonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu (diagnostyka éwiczenia 50 2
39 ?Jgggzs;gﬁ; Iiillr)lkcjonalna w wieku rozwojowym (Diagnostyka wyklad 0 0
40 ]f)lliﬁlg{];%s;gll;i Flﬁr)lkcjonalna w wieku rozwojowym (Diagnostyka samoksztalcenie 30 12
41 E:gggzi:gﬁg Fli.llr)lkcjonalna w wieku rozwojowym (Diagnostyka éwiczenia 50 2
42 | dokumentacja fizjoterapeutyczna* wyktad 0 0
43 | dokumentacja fizjoterapeutyczna* samoksztalcenie 20 0.73
44 | dokumentacja fizjoterapeutyczna* ¢wiczenia 20 0.73
45 [ drenaz limfatyczny* wyktad 0 0
46 [drenaz limfatyczny* samoksztalcenie 15 0.6
47 |[drenaz limfatyczny* ¢wiczenia 20 0.8
48 | Dydaktyka fizjoterapii wyktad 0 0
49 [ Dydaktyka fizjoterapii samoksztalcenie 7 0.26
50 |dziecko ryzyka* wyktad 0 0
51 [dziecko ryzyka* samoksztalcenie 30 1.2
52 | dziecko ryzyka* ¢wiczenia 45 1.8
53 | Ekonomia i system ochrony zdrowia wyktad 0 0
54 | Ekonomia i system ochrony zdrowia samoksztalcenie 15 0.6
55 | emisja glosu* wyklad 0 0
56 [emisja gltosu* samoksztalcenie 5 0.17
57 | emisja glosu* ¢wiczenia 15 0.5
58 [ ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* wyktad 0 0
59 [ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* samoksztalcenie 20 0.8
60 |ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty* ¢wiczenia 15 0.6
61 | Farmakologia w fizjoterapii wyktad 0 0
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taczna Liczba
Lp. Zajecia Forma zajec liczba punktow
godzin ECTS

62 | Farmakologia w fizjoterapii samoksztalcenie 5 0.17

63 | Farmakologia w fizjoterapii ¢wiczenia 10 0.33

64 | Filozofia samoksztalcenie 15 0.6

65 | Filozofia ¢wiczenia 10 0.4

66 | Fizjologia I wyktad 0 0

67 | Fizjologia I samoksztalcenie 10 0.36

68 | Fizjologia I ¢wiczenia 30 1.09

69 | Fizjologia II wyktad 0 0

70 | Fizjologia II samoksztalcenie 35 1.31

71 | Fizjologia II ¢wiczenia 30 1.13

72 | Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia wyklad 0 0

73 | Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia samoksztatcenie 20 0.8

74 | Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia ¢wiczenia 20 0.8

75 | Fizjoterapia ogélna I wyktad 0 0

76 | Fizjoterapia ogdlna I samoksztalcenie 25 1

77 | Fizjoterapia ogdlna I ¢wiczenia 15 0.6

78 | Fizjoterapia ogdlna II wyktad 0 0

79 | Fizjoterapia ogodlna II samoksztalcenie 0 0

80 | Fizjoterapia ogolna II ¢wiczenia 15 0.6

81 Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach wyklad 0 0
wewnetrznych I1I)

82 Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach samoksztalcenie 25 0.83
wewnetrznych III)

83 Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach éwiczenia 50 1.67
wewnetrznych III)

84 Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach wyklad 0 0
wewnetrznych VI)

85 Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach samoksztalcenie 25 0.83
wewnetrznych VI)

86 Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach éwiczenia 50 167
wewnetrznych VI)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia kliniczna w

87 chorobach wewnetrznych IV) wyklad 0 0

88 Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia kliniczna w samoksztalcenie 20 0.8
chorobach wewnetrznych IV)

89 Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia 20 0.8
chorobach wewnetrznych IV)

90 Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia kliniczna w wyklad 0 0
chorobach wewnetrznych I)

91 Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia kliniczna w samoksztalcenie 40 16
chorobach wewnetrznych I)

92 Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia 40 16
chorobach wewnetrznych I)
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Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia kliniczna w

93 dysfunkcjach uktadu ruchu III) wyklad 0 0
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia kliniczna w .

94 dysfunkcjach uktadu ruchu III) samoksztalcenie 5 2.2
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia kliniczna w s .

9 dysfunkcjach uktadu ruchu III) cwiczena 50 2
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej (Fizjoterapia

96 kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) wyktad 0 0

97 Fi;jgterapia w onkologii i medycynie paliatywnej (Fizjoterapia samoksztalcenie 30 12
kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII)
Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej (Fizjoterapia - .

98 kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII) cwiczenla 30 1.2

99 Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie sportowej Klad 0 0
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I) Wy
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie sportowej .

100 (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I) samoksztalcenie 55 22
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie sportowej A .

101 (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I) cwiczena 50 2

102 Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach wyklad 0 0
wewnetrznych V)

103 Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach samoksztalcenie 30 12
wewnetrznych V)

104 Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach éwiczenia 30 1.2
wewnetrznych V)

105 Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach wyklad 0 0
wewnetrznych VII)

106 Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach samoksztalcenie 20 0.8
wewnetrznych VII)

107 Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach éwiczenia 20 0.8
wewnetrznych VII)

108 Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach wyklad 0 0
wewnetrznych II)

109 Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach samoksztalcenie 30 12
wewnetrznych II)

110 Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach éwiczenia 30 12
wewnetrznych II)

111 Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach wyklad 0 0
uktadu ruchu II)

112 Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach samoksztalcenie 20 08
uktadu ruchu II)

113 Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach éwiczenia 20 0.8
uktadu ruchu II)

114 | fizjoterapia w stomatologii* wyktad 0 0

115 | fizjoterapia w stomatologii* samoksztalcenie 20 0.8

116 | fizjoterapia w stomatologii* ¢wiczenia 15 0.6

117 | fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow* wyktad 0 0

118 | fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow* samoksztatcenie 35 1.4

119 | fizjoterapia w uszkodzeniach narzadéw zmystow* ¢wiczenia 45 1.8
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120 g}i,zsjf()utrelzll;iﬁghwu\}/{\fliaeﬁ{llll ;ltl)gl\ffli)jl(\)/v)vym (Fizjoterapia kliniczna w wyklad 0 0
121 g;zsjfout r?ll;zﬁghwuglfcllil ;‘lcl)czl\;vli)jl(\)/v)vym (Fizjoterapia kliniczna w samoksztalcenie 55 2.2
122 g;zsj ggii});ghwui/{v{fgﬁ ;‘Sczl\;vli)j&v)vym (Fizjoterapia kliniczna w éwiczenia 50 2
123 | Genetyka wyktad 0 0
124 | Genetyka samoksztalcenie 15 0.6
125 | gimnastyka korekcyjna* wyktad 0 0
126 | gimnastyka korekcyjna* samoksztalcenie 20 0.8
127 | gimnastyka korekcyjna* ¢wiczenia 55 2.2
128 | gimnastyka osdb III wieku* wyktad 0 0
129 | gimnastyka oséb III wieku* samoksztalcenie 30 1.2
130 | gimnastyka osob IIT wieku* ¢wiczenia 45 1.8
131 | Gleboki masaz tkanek* wyktad 0 0
132 | Gteboki masaz tkanek* samoksztatcenie 25 1
133 | Gleboki masaz tkanek* ¢wiczenia 40 1.6
134 | Historia fizjoterapii wyktad 0 0
135 | Historia fizjoterapii samoksztalcenie 16 0.62
136 | hortiterapia* wyktad 0 0
137 | hortiterapia* samoksztalcenie 5 0.17
138 | hortiterapia* ¢wiczenia 15 0.5
139 | jezyk migowy* samoksztalcenie 20 0.8
140 | jezyk migowy* ¢wiczenia 30 1.2
141 | Jezyk obcy I ¢wiczenia laboratoryjne | 30 1
142 | Jezyk obcy II ¢wiczenia laboratoryjne | 30 1
143 | Jezyk obcy III ¢wiczenia laboratoryjne | 30 1
144 | Jezyk obcy IV samoksztalcenie 30 1
145 | Jezyk obcy IV ¢wiczenia laboratoryjne | 30 1
146 | Kinezyterapia I wyktad 0 0
147 | Kinezyterapia I samoksztalcenie 25 1
148 | Kinezyterapia I ¢wiczenia 60 2.4
149 | Kinezyterapia II wyktad 0 0
150 | Kinezyterapia II samoksztatcenie 35 1.4
151 | Kinezyterapia II ¢wiczenia 75 3
152 Elzzrélt(;zrg% i;i)c\)/(ﬁ)tawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne podstawy wyklad 0 0
153 tgzglt%?;% i;i)c\)/(ﬁ)tawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne podstawy samoksztalcenie 5 02
154 Elzzr;i(;ir;% i;i)(z/(ﬁ)tawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne podstawy éwiczenia 15 06
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155 K'h'nlczne 'podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne podstawy wyklad 0 0
fizjoterapii IX)

156 Kh_nlczne _podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne podstawy samoksztalcenie 5 0.2
fizjoterapii IX)

157 Kh_mczne _podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne podstawy éwiczenia 15 06
fizjoterapii IX)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i potoznictwie (Kliniczne

158 podstawy fizjoterapii VIII) wyklad 0 0

159 Kliniczne p.ogistawy fizjoterapii w ginekologii i potoznictwie (Kliniczne samoksztalcenie 5 017
podstawy fizjoterapii VIII)

160 Kliniczne p.odstawy fizjoterapii w ginekologii i potoznictwie (Kliniczne éwiczenia 20 0.67
podstawy fizjoterapii VIII)

161 Kliniczne p.odstawy leJoterapn w intensywnej terapii (Kliniczne wyklad 0 0
podstawy fizjoterapii XI)

162 Kliniczne p.oc.istawy fizjoterapii w intensywnej terapii (Kliniczne samoksztalcenie 5 0.2
podstawy fizjoterapii XI)

163 Kliniczne p‘oc'istawy fizjoterapii w intensywnej terapii (Kliniczne éwiczenia 15 06
podstawy fizjoterapii XI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i kardiochirurgii

164 (Kliniczne podstawy fizjoterapii V) wyklad 0 0

165 Khmpzne podstawy f1_239terap11_ w kardiologii i kardiochirurgii samoksztalcenie 10 0.33
(Kliniczne podstawy fizjoterapii V)

166 Klipipzne podstawy fi.ztherapii. w kardiologii i kardiochirurgii éwiczenia 30 1
(Kliniczne podstawy fizjoterapii V)

167 Kliniczne p.ogistawy leJoterapn w neurologii i neurochirurgii (Kliniczne wyklad 0 0
podstawy fizjoterapii III)

168 Kliniczne p.odstawy leJoterapn w neurologii i neurochirurgii (Kliniczne samoksztalcenie 20 0.67
podstawy fizjoterapii III)

169 Kliniczne p.odstawy leJoterapn w neurologii i neurochirurgii (Kliniczne éwiczenia 45 15
podstawy fizjoterapii III)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i medycynie paliatywnej

170 (Kliniczne podstawy fizjoterapii XII) wyklad 0 0

171 Kllplgzne podstawy flzjgterapll' w onkologii i medycynie paliatywnej samoksztalcenie 5 0.2
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XII)

172 Klipipzne podstawy f1_zj9terap11_ w onkologii i medycynie paliatywnej éwiczenia 30 12
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XII)

173 Khmczne.pod_st.awy fizjoterapii w prtoped}l, traumatologii i medycynie wyklad 0 0
sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

174 Khnlcznevpod_st.awy fizjoterapii w prtoped}l, traumatologii i medycynie samoksztalcenie 25 1
sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)

175 KllmczneApod.st‘awy fizjoterapii w prtopedp, traumatologii i medycynie éwiczenia 30 12
sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii dzieciecej

176 (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV) wyklad 0 0

177 Kllmgzne podstawy ﬁ.ZJc.)terapn. w pediatrii i neurologii dziecigcej samoksztalcenie 10 0.33
(Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

178 Kllplgzne podstawy f1'ZJ<.)terap11' w pediatrii i neurologii dziecigcej éwiczenia 30 1
(Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)

179 K'h'nlczne 'podstawy fizjoterapii w psychiatrii (Kliniczne podstawy wyklad 0 0
fizjoterapii X)
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180 Elzzl(l)ltf;zrg% i1;)(;(c§stawy fizjoterapii w psychiatrii (Kliniczne podstawy samoksztalcenie 5 0.2
181 Elz?:tiig% i;i)(;gstawy fizjoterapii w psychiatrii (Kliniczne podstawy éwiczenia 15 06
182 Elzzrélt(;zrg% i;ix\)/(ﬁtawy fizjoterapii w pulmonologii (Kliniczne podstawy wyklad 0 0
183 tgzglt%?;% i;i)c\)/(ﬁtawy fizjoterapii w pulmonologii (Kliniczne podstawy samoksztalcenie 15 06
184 Elzljrcl)lt(;zrr:; i;i)ci/(ﬁtawy fizjoterapii w pulmonologii (Kliniczne podstawy éwiczenia 25 1
185 Elzzrcl)lt(;zrr;; i[ixﬁi)stawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne podstawy wyklad 0 0
186 Elzarcl)lt(;g% ili)(l);i)stawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne podstawy samoksztalcenie 5 02
187 Elzar(l)lt%zrg% i1;>?£d)stawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne podstawy éwiczenia 15 06
188 | komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia* wyktad 0 0
189 | komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia* samoksztalcenie 20 0.8
190 | komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia* ¢wiczenia 15 0.6
191 | Ksztatcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I wyktad 0 0
192 | Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I samoksztalcenie 30 1.2
193 | Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I ¢wiczenia 10 0.4
194 | Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II wyktad 0 0
195 | Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II samoksztalcenie 30 1.2
196 | Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu II ¢wiczenia 10 0.4
197 | Masaz wyktad 0 0
198 | Masaz samoksztalcenie 15 0.56
199 | Masaz ¢wiczenia 55 2.06
200 | masaz aromoterapeutyczny* wyktad 0 0
201 | masaz aromoterapeutyczny* samoksztalcenie 15 0.6
202 | masaz aromoterapeutyczny* ¢wiczenia 20 0.8
203 | Medycyna fizykalna I wyktad 0 0
204 | Medycyna fizykalna I samoksztalcenie 15 0.5
205 | Medycyna fizykalna I ¢wiczenia 60 2
206 | Medycyna fizykalna II wyktad 0 0
207 | Medycyna fizykalna II samoksztatcenie 25 1
208 | Medycyna fizykalna II ¢wiczenia 60 2.4
209 | Medycyna integralna* wyktad 0 0
210 [ medycyna integralna* samoksztalcenie 20 0.8
211 | medycyna integralna* ¢wiczenia 40 1.6
212 | Metodologia badan naukowych I wyktad 0 0
213 | Metodologia badan naukowych I samoksztalcenie 35 1.4
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214 | Metodologia badan naukowych I ¢wiczenia 10 0.4
215 | Metodologia badan naukowych II wyktad 0 0
216 | Metodologia badan naukowych II samoksztalcenie 10 0.4
217 | Metodologia badan naukowych II ¢wiczenia 10 0.4
218 | metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii* wyktad 0 0
219 | metody i techniki uzupeiniajgce w kinezyterapii* samoksztalcenie 25 1
220 | metody i techniki uzupekniajace w kinezyterapii* ¢wiczenia 40 1.6
221 | metody obiektywizacji procesu rehabilitacji* wyktad 0 0
222 | metody obiektywizacji procesu rehabilitacji* samoksztalcenie 20 0.8
223 | metody obiektywizacji procesu rehabilitacji* ¢wiczenia 15 0.6
224 | Metody specjalne fizjoterapii I wyklad 0 0
225 | Metody specjalne fizjoterapii I samoksztatcenie 30 1.2
226 | Metody specjalne fizjoterapii I ¢wiczenia 50 2
227 | Metody specjalne fizjoterapii I wyklad 0 0
228 | Metody specjalne fizjoterapii II samoksztalcenie 30 1.2
229 | Metody specjalne fizjoterapii II ¢wiczenia 50 2
230 | metody specjalne w skoliozach* wyktad 0 0
231 | metody specjalne w skoliozach* samoksztalcenie 20 0.8
232 | metody specjalne w skoliozach* ¢wiczenia 0 0
233 | muzykoterapia* wyktad 0 0
234 | muzykoterapia* samoksztalcenie 5 0.17
235 | muzykoterapia* ¢wiczenia 15 0.5
236 | nowoczesny trening motoryczny* wyktad 0 0
237 | nowoczesny trening motoryczny* samoksztalcenie 15 0.6
238 [ nowoczesny trening motoryczny* ¢wiczenia 0 0
239 | Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)* wyktad 0 0
240 | Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)* samoksztalcenie 20 0.73
241 | Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty)* ¢wiczenia 20 0.73
242 | Patologia og6lna wyktad 0 0
243 | Patologia ogélna samoksztalcenie 10 0.33
244 | Patologia ogdlna ¢wiczenia 35 1.17
245 | Pedagogika wyktad 0 0
246 | Pedagogika samoksztalcenie 15 0.6
247 | Pierwsza pomoc wyktad 0 0
248 | Pierwsza pomoc samoksztalcenie 10 0.4
249 | Pierwsza pomoc ¢wiczenia 10 0.4

Planowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych (Planowanie

250 | i oterapii IT) wyklad 0 0
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251 glz?gfgsgffligzjoterapii w chorobach wewnetrznych (Planowanie samoksztalcenie 100 348
252 Elz?gfgggiiflgzjoterapﬁ w chorobach wewnetrznych (Planowanie éwiczenia 100 348
253 glz?gggﬁ:;ifl?zjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu (Planowanie wyklad 0 0
254 glz?gfgﬁzgiiflgizjoterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu (Planowanie samoksztalcenie 105 4.2
255 glz?gfgzgiifl?zjoterapﬁ w dysfunkcjach uktadu ruchu (Planowanie éwiczenia 140 56
256 Elle)mowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym (Planowanie fizjoterapii wyklad 0 0
257 f’llle)mowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym (Planowanie fizjoterapii samoksztalcenie 55 2.2
258 Elﬁnowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym (Planowanie fizjoterapii éwiczenia 90 36
259 | podstawy dermatologii* wyktad 10 0.4
260 | podstawy dermatologii* samoksztalcenie 20 0.8
261 | podstawy dermatologii* ¢wiczenia 20 0.8
262 | podstawy holistycznej opieki okotoporodowej* wyktad 0 0
263 | podstawy holistycznej opieki okotoporodowej* samoksztalcenie 25 0.94
264 | podstawy holistycznej opieki okotoporodowe;j* ¢wiczenia 40 1.5
265 | Podstawy mechaniki uktadu ruchu* samoksztalcenie 20 0.8
266 | Podstawy mechaniki uktadu ruchu* ¢wiczenia 30 1.2
267 | Podstawy prawa wyktad 0 0
268 | Podstawy prawa samoksztalcenie 10 0.33
269 | Praktyka asystencka samoksztalcenie 0 0
270 | Praktyka asystencka praktyka zawodowa 150 5
271 | Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna samoksztalcenie 90 3
272 | Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna praktyka zawodowa 510 17
273 | Praktyka z fizykoterapii i masazu I samoksztalcenie 20 0.67
274 | Praktyka z fizykoterapii i masazu I praktyka zawodowa 100 3.33
275 | Praktyka z fizykoterapii i masazu II samoksztalcenie 20 0.67
276 | Praktyka z fizykoterapii i masazu II praktyka zawodowa 100 3.33
277 | protetyka stuchu w fizjoterapii* wyktad 0 0
278 | protetyka stuchu w fizjoterapii* samoksztatcenie 20 0.8
279 | protetyka stuchu w fizjoterapii* ¢wiczenia 20 0.8
280 | Psychologia wyktad 0 0
281 | Psychologia samoksztalcenie 5 0.17
282 | Psychologia ¢wiczenia 15 0.5
283 | rehabilitacja aktywna* wyktad 0 0
284 | rehabilitacja aktywna* samoksztalcenie 35 1.4
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285 | rehabilitacja aktywna* ¢wiczenia 45 1.8
286 Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy dyplomowej i seminarium 10 0.4
przygotowanie do egzaminu dyplomowego)
287 Seminarium magisterskig I (przygotowanie pracy dyplomowej i samoksztalcenie 265 106
przygotowanie do egzaminu dyplomowego)
288 Seminarium magisterskig IT (przygotowanie pracy dyplomowej i seminarium 10 0.4
przygotowanie do egzaminu dyplomowego)
289 Seminarium magisterskig IT (przygotowanie pracy dyplomowej i samoksztalcenie 265 106
przygotowanie do egzaminu dyplomowego)
290 | Socjologia wyklad 0 0
291 | Socjologia samoksztalcenie 20 0.67
292 | Technologie informacyjne samoksztalcenie 0 0
293 | Technologie informacyjne ¢wiczenia laboratoryjne | 10 0.4
294 | teoria treningu* wyktad 0 0
295 | teoria treningu* samoksztalcenie 20 0.8
296 | teoria treningu* ¢wiczenia 15 0.6
297 | Terapia manualna wyktad 0 0
298 | Terapia manualna samoksztalcenie 10 0.33
299 [ Terapia manualna ¢wiczenia 40 1.33
300 Wakacyjpa praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w samoksztalcenie 10 0.33
dysfunkcjach uktadu ruchu I*
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w
301 dysfunkcjach uktadu ruchu I* praktyka zawodowa 200 6.67
302 Wakacyjpa praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w samoksztalcenie 0 0
dysfunkcjach uktadu ruchu II*
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w
303 dysfunkcjach uktadu ruchu II* praktyka zawodowa 200 7
304 Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w samoksztalcenie 10 0.33
chorobach wewnetrznych I*
305 Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w praktyka zawodowa 200 6.67
chorobach wewnetrznych I*
306 Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w praktyka zawodowa 200 7
chorobach wewnetrznych IT*
307 Wakaqyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w wieku samoksztalcenie 10 0.33
rozwojowym I*
308 Wakaqyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w wieku praktyka zawodowa 200 6.67
rozwojowym I*
309 Wakaqyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w wieku samoksztalcenie 0 0
rozwojowym II*
310 Wakaqyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w wieku praktyka zawodowa 200 7
rozwojowym II*
311 [ Wakacyjna praktyka z kinezyterapii samoksztalcenie 30 1
312 | Wakacyjna praktyka z kinezyterapii praktyka zawodowa 300 10
313 | wybrane metody w diagnostyce sportowej* wyktad 0 0
314 | wybrane metody w diagnostyce sportowej* samoksztatcenie 20 0.8
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taczna Liczba

Lp. Zajecia Forma zajec liczba punktow
godzin ECTS

315 | wybrane metody w diagnostyce sportowej* ¢wiczenia 0 0

316 | Wychowanie fizyczne I ¢wiczenia 30 0

317 | Wychowanie fizyczne II ¢wiczenia 30 0

318 | Wyroby medyczne wyktad 0 0

319 | Wyroby medyczne samoksztalcenie 20 0.8

320 | Wyroby medyczne ¢wiczenia 20 0.8

321 | Zarzadzanie i marketing wyktad 0 0

322 | Zarzadzanie i marketing samoksztalcenie 15 0.6

323 | zarzadzanie projektami naukowymi* wyklad 0 0

324 | zarzadzanie projektami naukowymi* samoksztalcenie 20 0.8

325 | zarzadzanie projektami naukowymi* ¢wiczenia 0 0

326 | Zdrowie publiczne wyktad 0 0

327 | Zdrowie publiczne samoksztalcenie 15 0.6

328 | zooterapia w rehabilitacji dzieci* wyktad 0 0

329 | zooterapia w rehabilitacji dzieci* samoksztalcenie 20 0.8

330 | zooterapia w rehabilitacji dzieci* ¢wiczenia 15 0.6
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11. Wskazniki ilosciowe dotyczace programu studiow

Kierunek studiow Fizjoterapia
Profil ksztalcenia Praktyczny Poziom ksztalcenia I stopien
Specjalnos¢ Ogolna Forma ksztalcenia Studia stacjonarne
LICZBA GODZIN
LICZBA
w tym dla formy zajec:
RAZEM -
W C L |P/S Pz SAM PUNKTOW ECTS
Autorska Oferta Uczelni
970 23014251 0 | O 0 315 38
Biomedyczne podstawy fizjoterapii
680 170 | 245 0 | O 0 265 25
Fizjoterapia kliniczna
2575 475 (1195 O 0 0 905 99
Metodologia badan naukowych
625 10 | 20 | 0 [ 20 0 575 25
Nauki ogolne
558 130 | 85 [130] O 0 213 18
Podstawy fizjoterapii
1155 200 ({580 | 0 [ O 0 375 45
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1935 0 0 0 0 1760 175 58
RAZEM
8498 1215|2550 | 130 20 1760 2823 308
UDZIAL. PROCENTOWY LICZBY GODZIN
100% 14% | 30% | 2% | 0% 21% 33%

12. Warunki prowadzenia zaje¢ praktycznych na kierunku

Pod koniec grudnia 2012 roku podpisana zostata z Ministrem Nauki i Szkolnictwa WyzZszego umowa o
przyznanie dotacji celowej na inwestycje pn. ,Modernizacja i remont budynku dydaktycznego F na potrzeby
Instytutu Ochrony Zdrowia”, w kwocie 3,5 mln tys. zl. Inwestycja zostata rozpoczeta i zakoniczona w 2013 roku.
Stanowila drugi i zarazem ostatni etap modernizacji catego budynku ,F”. W ramach przedsiewziecia wykonano
prace modernizacyjne i remontowe w czesci dydaktycznej budynku ,F”, przeznaczonej na nowoczesne Centrum
Fizjoterapii a takze zakupione zostato pierwsze wyposazenie, w tym kriokomora na 6 0séb oraz specjalistyczny
sprzet, jak np. aparat do terapii fala uderzeniowa, wibroakustyczne urzadzenie medyczne, sprzet do salki
gimnastycznej oraz wyposazenie pracowni hydroterapii (wiréwka do rak, wiréwka do ndég, wanna z
hydromasazem, wanna do masazu podwodnego wirowego, do kapieli peretkowej, kapieli przegrzewajacej i
wodno-elektrycznej). W efekcie powstata nowoczesnie wyposazona baza lokalowa przeznaczona do
prowadzenia zaje¢ dydaktycznych ze studentami kierunku Fizjoterapia. W wyniku realizacji tego
przedsiewziecia utworzono 10 nowych pomieszczen dydaktycznych, w tym 3 sale wykladowe oraz 7
specjalistycznych pracowni. Obecnie, po zakonczeniu obu etapéw prac modernizacyjnych taczna powierzchnia
uzytkowa catego budynku ,F” wynosi 2 897 m2, a kubatura 14 606 m3. Ponadto, w ramach przedsiewziecia
zagospodarowany zostal teren wokoét budynkéw ,F”, ,H” i ,E”, w tym wykonano parking, drogi dojazdowe,
chodniki, zamontowano ogrodzenie, oswietlono teren, utworzono tereny zielone i zamontowano elementy matej
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architektury. Obok Centrum Fizjoterapii znajduje sie tor do nauki jazdy na woézkach typu aktiv. Centrum
Fizjoterapii posiada pie¢ nowoczesnych pracowni specjalistycznych: kinezyterapii, dwie pracownie
fizykoterapii, hydroterapii, jedyna w péinocnej Wielkopolsce kriokomore do krioterapii ogélnoustrojowej oraz
salke gimnastyczna. Wyposazenie pracowni Centrum Fizjoterapii w nowoczesny sprzet i wyposazenie zapewnia
osiagniecie na wysokim poziomie zakladanych efektéw uczenia na jednolitych studiach magisterskich o profilu
praktycznym na kierunku Fizjoterapia. Zajecia z anatomii prawidlowej cztowieka, fizjologii, biomechaniki i
pierwszej pomocy sa realizowane w pracowniach wyposazonych w pomoce dydaktyczne. Zajecia z Ksztatcenia
ruchowego i metodyki nauczania ruchu sa prowadzone réwniez na basenie. Zajecia praktyczne na kierunku
prowadzone sa przez doswiadczonych fizjoterapeutéw i lekarzy posiadajacych doswiadczenie zawodowe w
zakresie wlasciwym dla prowadzonych zajec.

13. Warunki prowadzenia zaje¢ zwiazanych z dana dyscyplina naukowa na kierunku

Nauczyciele akademiccy prowadzacy zajecia posiadaja dorobek naukowy w zakresie dziedzin nauk
medycznych i nauk o zdrowiu oraz dyscyplin naukowych nauk medycznych, nauk o zdrowi i nauk o kulturze
fizycznej do ktérych odnosza sie zakladane efekty uczenia sie.Nauczyciele akademiccy prowadzacy zajecia
posiadaja dorobek naukowy w zakresie dziedzin nauk medycznych i nauk o zdrowiu oraz dyscyplin naukowych
nauk medycznych, nauk o zdrowi i nauk o kulturze fizycznej do ktérych odnosza sie zaktadane efekty uczenia
sie.

14. Wymiar, zasady i forma odbywania praktyk zawodowych oraz liczba punktow ECTS, ktore
student musi uzyska¢ w ramach tych praktyk na kierunku/specjalnosci

Praktyka zawodowa odbywa sie w podmiotach leczniczych, o ktérych mowa w art. 89 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej. Praktyki zawodowe sa realizowane w specjalistycznych osrodkach
rehabilitacyjnych, domach pomocy spotecznej, sanatoriach, szpitalach, klinikach, niepublicznych zaktadach
opieki zdrowotnej, gdzie istnieje mozliwos¢ realizacji zakltadanych efektow ksztalcenia okreslonych w sylabusie
poszczegdlnych rodzajow praktyki zawodowej.Praktyka w pracowni fizykoterapii i masazu - odbywa sie w
placéwkach realizujacych swiadczenia z zakresu rehabilitacji medycznej i fizjoterapii posiadajacych pracownie
fizykoterapii.Praktyka w pracowni kinezyterapii - odbywa sie w placéwkach realizujgcych $wiadczenia z
zakresu rehabilitacji medycznej i fizjoterapii posiadajacych pracownie kinezyterapii.Praktyka w zakresie
fizjoterapii klinicznej dzieci i 0s6b dorostych, w tym oséb starszych - odbywa sie w placowkach realizujacych
$wiadczenia w zakresie fizjoterapii klinicznej dzieci i 0oséb dorostych, w tym oséb starszych.Wykaz miejsc, z
ktorymi Panistwowa Uczelnia im. St. Staszica w Pile podpisata porozumienie o wspolpracy w zakresie realizacji
studenckich praktyk zawodowych na kierunku Fizjoterapia:* Szpital Specjalistyczny im. St. Staszica w Pile, ¢
Szpital Powiatowy im. Jana Pawla II w Trzciance,* Szpital Powiatowy im. prof. Romana Drewsa w Chodziezy, °
107 Szpital Wojskowy z Przychodnia Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Walczu, ¢ Szpital
Powiatowy im. Alfreda Sokotowskiego w Zlotowie, ¢ Szpital Rehabilitacyjno-Kardiologiczny w Kowanéwku, ¢
Szpital Powiatowy w Wyrzysku Sp. z o0.0., * Hipomedical Centrum Hipoterapii i Rehabilitacji ,Zabajka” w
Ztotowie,* Osrodek Rehabilitacji Dzieci Hipomedical 2 ,Zabajka 2” w Ztotowie,* Stecrom Sp. z 0.0. Osrodek
Hipoterapii i Rehabilitacji dla dzieci Niepelnosprawnych w Stobnie,* Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej
Fizjoterapii DAKMED w Pile, * Dom Pomocy Spotecznej im. Jana Pawla II w Pile, ¢« Centrum Uzdrowiskowe
,Energetyk” w Inowroctawiu,* Osrodek Przygotowan Olimpijskich w Walczu,* Szkota Podstawowa nr 12 z
Oddziatami Integracyjnymi w Pile, ¢« Stowarzyszenie Dzienny Osrodek Rehabilitacyjny ,Bartek” w Poznaniu, ¢
Kompleks Wypoczynkowo-Rehabilitacyjny ,Marzenie” w Zakopanem, ¢ Muflon Sp. Z 0.0. w Ustroniu,* Ars
Medical Sp. z 0.0. w Pile.Student odbywa praktyke w wybranej placéwce, z ktéra uczelnia podpisata
porozumienie o wspOipracy w zakresie realizacji studenckich praktyk zawodowych na kierunku Fizjoterapia.
Miesiac przed odbyciem praktyk student zglasza sie do Biura praktyk studenckich celem odbioru dwoéch
egzemplarzy skierowania na dang praktyke. Po zrealizowanych praktykach jeden egzemplarz skierowania,
potwierdzonego przez pracodawce nalezy zwroci¢ do Biura praktyk studenckich. Ponadto przed praktykami
wszyscy studenci otrzymuja od pracownikdéw Biura praktyk studenckich skierowania na badania do lekarza
medycyny pracy. Przed rozpoczeciem praktyki student powinien zapozna¢ sie z regulaminem praktyk
zawodowych, ktéry znajduje sie na stronie Biura praktyk studenckich, oraz z Regulaminem Praktyk
Zawodowych w pracowni fizykoterapii, kinezyterapii oraz z zakresu fizjoterapii klinicznej zawartym w
Dzienniczku Praktyk. Student pobiera takze ze strony internetowej Biura praktyk studenckich sylabus
dotyczacy danej praktyki. W celu zaliczenia i oceny praktyki student dostarcza, wypetniony zgodnie z
wymaganiami opiekuna praktyki z ramienia Uczelni, Dzienniczek praktyk, w terminie ustalonym przez
opiekuna. Po zakonczonych praktykach kazdorazowo student wypeinia ankiete dotyczaca ich organizacji.
Ankieta dostepna jest na stronie internetowej Biura praktyk studenckich oraz u pracownikow Biura praktyk
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studenckich. Opiekunem praktyki w miejscu odbywania praktyki i opiekunem z ramienia uczelni moze zostac
fizjoterapeuta z tytutem magistra, z co najmniej 5-letnim stazem pracy w zawodzie. Osoba odbywajaca praktyke
wykonuje zadania zawodowe wynikajace z ramowego programu praktyki zawodowej pod bezposrednim
nadzorem opiekuna. Praktyka zawodowa odbywa sie w podmiotach leczniczych, o ktérych mowa w art. 89
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej. Godzina dydaktyczna realizacji zaje¢ w ramach
praktyki trwa 45 minut, przy czym student odbywa praktyki w wymiarze maksymalnym 40 godzin tygodniowo,
zgodnie z ramowym programem praktyki zawodowej.Zakres obowigzkdw, uprawnien i odpowiedzialnosci dla
opiekuna studenckich praktyk zawodowych z ramienia uczelni:* Przygotowanie lub aktualizowanie sylabusa
praktyki zawodowej i zapoznanie z nim studentéw.« Opracowanie podstawowej dokumentacji (m.in. sylabusa
praktyki, karty weryfikacji efektéw ksztalcenia itp.).» Wspdtpraca z dziatem praktyk studenckich i karier, w tym
udostepnianie przygotowanej dokumentacji.» Zapewnienie studentom odbywajacym praktyke wtasciwa ich
organizacje (zapoznanie z regulaminem praktyk i sylabusem praktyk, zapoznanie z prawami i obowiazkami
zwigzanymi z praktykami, oméwienie zasad prowadzenia dokumentacji przez studenta, niezbednej do zaliczenia
praktyk, przedstawienie warunkow zaliczenia praktyk, poinformowanie studentow, w jakich placéwkach moga
odbywac¢ praktyki i poinformowanie o koniecznosci ubezpieczenia na czas odbywania praktyki).» Nadzér nad
realizacja praktyki zgodnie z efektami ksztalcenia i ustalonym sylabusem.* Biezaca wspdtpraca z opiekunami
praktyk ze strony organizatora praktyki w zakresie spraw zwiazanych z przebiegiem praktyk.e Prowadzenie
dokumentacji dotyczacej przebiegu praktyk studenckich.e Zaliczenie i wystawienie oceny za praktyke.Osoba
odbywajaca praktyke prowadzi dzienniczek praktyk, ktory zawiera:* imie i nazwisko osoby odbywajacej
praktyke,* numer albumu,* imie i nazwisko opiekuna praktyk z ramienia uczelni,* regulamin praktyk
zawodowych w pracowni fizykoterapii oraz z zakresu fizjoterapii klinicznej,* karty weryfikacji efektow
ksztalcenia, * wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez studenta,* opinia opiekuna praktyk w
miejscu odbywania praktyki o jej przebiegu,* opinia studenta o przebiegu praktyki wraz z samoocena,*
rozstrzygniecie w sprawie skréocenia praktyki oraz informacje o jego przekazaniu do kierownika, ¢ tabela
podsumowujaca dotyczaca praktyki.Osoba odbywajaca praktyke jest zobowiazana do zachowania w tajemnicy
informacji, ktorych ujawnienie mogtoby narazi¢ przyjmujacego na praktyke na szkode, posiadania aktualnych i
obowiazkowych badan oraz przedstawienie ich organizatorowi praktyki, ubezpieczenia sie od nastepstw
nieszczesliwych wypadkow i odpowiedzialnosci cywilnej oraz do przedstawienia ich kserokopii organizatorowi
praktyk a takze posiadania odziezy ochronnej, obuwia i identyfikatora (odbior identyfikatora w Dziale praktyk
studenckich i karier). W ramach porozumienia Organizator praktyki zapewni osobom skierowanym do odbycia
praktyk zawodowych warunki niezbedne do przeprowadzenia tych zajec¢, a w szczegdlnos$ci: zapewni realizacje
sylabuséw praktyk zawodowych, zabezpieczy bezposredni nadzoér nad przebiegiem praktyk, zapozna studentéw
z zakladowym regulaminem pracy oraz przepisami dotyczacymi: bezpieczenstwa i higieny pracy, RODO oraz
ochrony tajemnicy stuzbowej, umozliwi korzystanie przez studentéw z zakladowych urzadzen socjalnych.
Zaliczenie praktyki przez opiekuna praktyki w miejscu odbywania praktyki odbywa sie na podstawie aktywnego
uczestnictwa studenta w realizacji zalozonych efektéow ksztalcenia, wypracowaniu okreslonej liczby godzin
pracy, obserwacji studenta, rozmowy ze studentem, sprawdzianach umiejetnosci praktycznych, weryfikacji
wiedzy studenta w postaci sprawdzianéw ustnych. Opiekun ocenia zdobyte umiejetnosci zgodnie z zalozonymi
efektami ksztalcenia na karcie weryfikacji efektow ksztalcenia w Dzienniczku praktyk, w skali 2-5 biorac pod
uwage indeks umiejetnosci i kompetencji studenta, ktére powinien zdoby¢ podczas realizacji okreslonej
praktyki, a ktére wyszczegélnione sg w sylabusie praktyki. Zaliczenie i wystawienie oceny konicowej za
praktyke odbywa sie po dostarczeniu przez studenta dzienniczka w wyznaczonym przez opiekuna z ramienia
uczelni terminie. Opiekun sprawdza merytorycznie przebieg praktyk, zgodno$¢ wypracowanych przez studenta
godzin, realizacje efektow ksztalcenia zgodnie z sylabusem praktyki i zakresem czynnosci oraz wykazem
nabytych umiejetnosci (indeks umiejetnosci i kompetencji studenta) podczas praktyki, wystawionej opinii przez
studenta na temat przebiegu praktyk i samooceny oraz opinii opiekuna na temat studenta. Student
zobowiazany jest dostarczy¢ réwniez wypeiniona anonimowo ankiete na temat organizacji praktyk studenckich,
pobrana ze strony Dziatu praktyk studenckich i karier. Ostatecznego zaliczenia praktyki dokonuje opiekun na
podstawie prawidtowo wypelnionego dzienniczka i ocen w skali 2-5 uzyskanych w toku realizacji efektow
ksztalcenia w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji wystawionych przez opiekuna praktyki w miejscu, w
ktorym student odbywat praktyke. W sprawach dotyczacych praktyk zawodowych zastosowanie maja zapisy
ustawy o zawodzie fizjoterapeuty z dnia 25 wrzesnia 2015r.r. i pdZniejsze rozporzadzen Ministra Zdrowia.

15. Zasady prowadzenia procesu dyplomowania, w tym prowadzenia egzaminu dyplomowego

Egzamin dyplomowy bedzie odbywat sie przed komisja powotywana przez kierownika katedry. Egzamin bedzie
przeprowadzany w formie ustnej. Warunkiem dopuszczenia do egzaminu magisterskiego bedzie:- uzyskanie w
terminie wymaganej liczby punktéw ECTS z wszystkich semestrow objetych planem studidéw, lacznie z
obowigzujacymi praktykami i ztoZenie indeksu do zaliczenia ostatniego semestru (z rozliczona karta obiegowa),-
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ztozenie w terminie wydrukowanej pracy magisterskiej w formie papierowej, zatwierdzonej przez promotora
podpisem na stronie tytutowej, wraz z jej kopia na nosniku cyfrowym z oswiadczeniem o samodzielnym
napisaniu pracy,- podpisanie przez studenta - potwierdzenia zapoznania sie z zasadami egzaminu
magisterskiego na kierunku Fizjoterapia,- pozytywna weryfikacja pracy magisterskiej przez system
antyplagiatowy Plagiat.pl i wypekienie przez promotora protokotu kontroli oryginalnosci pracy dyplomowej,-
pozytywne recenzje recenzenta i promotora.Egzamin dyplomowy bedzie przeprowadzany w dwdch
etapach:Etap I: sktada sie z czesci o charakterze teoretycznym i praktycznym, student bedzie losowat trzy
pytania z zakresu przedmiotéw klinicznych podstaw fizjoterapii, fizjoterapii klinicznej w dysfunkcjach narzadu
ruchu, fizjoterapii klinicznej w chorobach narzadéw wewnetrznych, diagnostyki funkcjonalnej, terapii
manualnej i medycyny fizykalnej. Student bedzie odpowiadal na wylosowane pytania przed komisja. Kazde
pytanie jest poddane ocenie, student uzyskuje Srednia ocen z trzech pytan. W przypadku uzyskania oceny
niedostatecznej z dwdch lub trzech pytan student otrzymuje ocene niedostateczna, co dyskwalifikuje go do
egzaminu o charakterze praktycznym, egzamin o charakterze praktycznym bedzie obejmowatl przedstawienie
diagnostyki, programowanie rehabilitacji i terapie wylosowanego przypadku klinicznego, ocena I etapu
egzaminu jest srednia ocen egzaminu teoretycznego i praktycznego, po uzyskaniu pozytywnej oceny student
przystepuje do obrony pracy magisterskiej. Studenci, ktérzy z przyczyn losowych nie przystapili do egzaminu,
przerwali egzamin lub nie zdali egzaminu w pierwszym terminie, moga przystapi¢ do niego w trybie zgodnym z
odrebnymi przepisami okreslonymi w regulaminie studidw.Etap II: student przystepuje do obrony pracy
magisterskiej. Zadane beda dwa pytania nawigzujace do tematyki pracy magisterskiej. Jako pierwszy pytanie
zadawac bedzie recenzent, nastepnie promotor. Kazde pytanie bedzie poddane ocenie, student uzyskuje srednig
ocen z dwoch pytan. Ponadto recenzent i promotor przed wyznaczonym terminem egzaminu magisterskiego
dokonuja recenzji pracy magisterskiej na ocene. Ocena obrony pracy magisterskiej jest srednia ocen
uzyskanych z dwéch pytan i ocen recenzji. Koncowa ocena egzaminu dyplomowego bedzie srednia ocen
uzyskanych z I i IT etapu.Praca magisterskaStudent dokonuje wyboru tematu pracy magisterskiej z puli
tematoéw zaproponowanych przez promotorow, ktore zostaly zatwierdzone przez kierownika katedry. Wybor
tematu pracy nastapi w IX semestrze studiow.Promotorem moze byé¢ wykladowca posiadajacy co najmniej
stopien doktora. W przypadku prac badawczych z udzialem pacjentéw konieczne jest uzyskanie zgody Komisji
Bioetycznej. Temat pracy magisterskiej powinien by¢ powiazany z tematyka i kierunkiem, mie¢ charakter
aplikacyjny i zgodny z zainteresowaniami naukowymi promotora. W pracy magisterskiej student powinien
wykaza¢ sie umiejetnoscia stosowania metod wlasciwych dla jego zakresu i stopnia ksztalcenia, znajomoscia
literatury przedmiotu w zakresie opracowywanego tematu, logicznej argumentacji, prawidtowego wyciagania
wnioskéw oraz Scistego formulowania sadow. Oceny pracy magisterskiej dokonuje jeden recenzent wyznaczony
przez kierownika katedry. Po zakonczeniu egzaminu dyplomowego przewodniczacy w obecnosci cztonkow
komisji oglasza jego wynik i informuje magistranta o uzyskanej ocenie koncowej obliczonej wedtug zasad
okreslonych w regulaminie studiéw.

16. Infrastruktura dydaktyczna, naukowa i socjalna

Poza baza dydaktyczna uczelnia posiada infrastrukture socjalna. Wszystkie obiekty Uczelni wyposazone sa w
windy i podjazdy dla oséb niepelnosprawnych oraz odpowiednio przystosowane wezly sanitarne. Przestrzen
zewnetrzna kampusu Uczelni, oprécz 7 budynkéw dydaktycznych, budynku Biblioteki Giéwnej, Sali
audytoryjnej ,Auditorium Maximum”, hali sportowej, kompleksu boisk sportowych oraz budynku garazowego
»1” oraz obejmuje réwniez: parking gléwny na 216 miejsc parkingowych dla samochodéw osobowych, w tym 10
dla os6b niepetnosprawnych, parking pomocniczy przy budynku ,J” na 14 miejsc parkingowych, w tym 2 dla
0s6b niepetnosprawnych, parking pomocniczy przy budynku ,F” na 10 miejsc parkingowych, w tym 1 dla oséb
niepelosprawnych, parking pomocniczy przy kompleksie boisk sportowych na 8 miejsc parkingowych, tereny
zieleni, chodniki, elementy matej architektury, drogi dojazdowe oraz infokiosk, ogrodzenie terenu wraz z brama
gléwna, oswietlenie i monitoring, tzw. ,zielone strefy studenta”, zlokalizowane przed budynkiem ,F” oraz obok
budynku ,]J”, stanowigce miejsca rekreacji i wypoczynku studentéw, w tym tereny zielone.Pracownicy i studenci
moga korzysta¢ z zasobow biblioteki i czytelni. Galeria "Na poddaszu" stanowi serce upowszechniania kultury,
a takze popularyzuje sztuke, tradycje miasta oraz regionu. W galerii odbywaja sie spotkania autorskie,
promocje ksiazek, wernisaze wystaw artystow plastykéw, amatoréw, studentéw oraz mtodych twércow. W 2011
roku zakonczona zostata inwestycja pn. ,Modernizacja i remont budynku dydaktycznego F - etap I”. W ramach
przedsiewziecia w czesci budynku ,F” wybudowana i wyposazona zostala dwupoziomowa, klimatyzowana sala
audytoryjna z podwyzszona scena i widownia na 460 miejsc, o powierzchni uzytkowej 641 m2 (dostosowana do
potrzeb osdéb niepelnosprawnych) wraz z zapleczem: 4 garderoby, rezyserka wyposazona w sprzet
multimedialny (miedzy innymi: 3 wyswietlacze 40 calowe przeznaczone do wyswietlania ciagtego, nagtosnienie,
mikrofony bezprzewodowe, przewodowe, pojemnosciowe, rzutnik multimedialny, dostep do Internetu), sala
konferencyjna na 40 osob, sala bankietowa z zapleczem kuchennym oraz szatnie i wezly sanitarne. Studenci
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moga korzysta¢ w ramach zaje¢ z wychowania fizycznego, ksztalcenia ruchowego i metodyki nauczania ruchu,
adaptowanej aktywnosci fizycznej i sportu osdéb z niepetlnosprawnosciami (studia w formie stacjonarnej) oraz w
ramach sportu masowego z nowoczesnej hali sportowej z widownia na 300 miejsc, zawierajacej: ptyte boiska o
powierzchni 1310,40 m?, sale fitness o powierzchni 48,70 m?, dwie silownie o powierzchni 81,10 m?, sale
rehabilitacyjng o powierzchni 42,50 m?, sale do gier matych o powierzchni 41,00 m? oraz pomieszczenie sauny
o powierzchni 18,70 m2. Ponadto, na terenie kampusu Uczelni, za budynkami ,H” i "F” znajduje sie kompleks
boisk sportowych, w sktad, ktérego wchodzi boisko do pitki noznej o wymiarach: 62 m x 30 m i o powierzchni
1860 m2 oraz boisko wielofunkcyjne o wymiarach: 19,1 m x32,10 i o powierzchni 613 m2, w tym boisko do pitki
siatkowej oraz boisko do pitki koszykowej. Powyzszy kompleks sportowo-rekreacyjny stuzy nie tylko studentom
PWSZ w Pile, ale udostepniany jest rowniez okolicznym mieszkancom i szkotom. Uczelnia posiada nowoczesny
akademik - Dom Studenta, zlokalizowany przy ul. Zeromskiego 14 w Pile, dysponujacy 198 miejscami dla
studentow. W akademiku miesci sie 75 pokoi dla studentéow, w tym 45 pokoi dwuosobowych, 12 pokoi
trzyosobowych oraz 18 pokoi czteroosobowych. Pokoje wyposazone sa w staly szerokopasmowy dostep do
Internetu i przytacza telewizji kablowej. Trzy pokoje dwuosobowe posiadaja wtasne tazienki. Na kazdej
kondygnacji do dyspozycji mieszkancow jest nowoczesna kuchnia. Dom Studenta posiada ponad 60 miejsc
hotelowych, z ktérych 16 przystosowanych jest do potrzeb oséb niepetnosprawnych, w tym: 4 pokoje
siedmioosobowe, 4 pokoje czteroosobowe, 1 pokdj trzyosobowy, 4 pokoje dwuosobowe, 1 pokdj dwuosobowy z
wlasna lazienka oraz 5 pokoi jednoosobowych. Pokoje w czesci hotelowej wyposazone sa dodatkowo w lodowki i
telewizory. W Domu Studenta znajduje sie stoldéwka studencka, dwie Swietlice na okoto 120 miejsc, sala nauki
dla studentéw o pojemnosci okoto 20 miejsc, pralnia oraz silownia. W obiekcie mieszcza sie takze dwie sale
wyktadowe. Powierzchnia uzytkowa budynku Domu Studenta wynosi 3844 m 2 + kuchnia (308 m2), a kubatura
wynosi 13 562,74 m3. Czesci wspolne obiektu, jak np. korytarze, czy kuchnie sa monitorowane. Przy obiekcie
znajduje sie patio i tereny zieleni.

17. Opis mozliwosci korzystania z zasobow bibliotecznych i z zasobow Wirtualnej Biblioteki
Nauki

Inwestycja pn. ,Adaptacja powojskowego budynku PWSZ w Pile na potrzeby Biblioteki Gtéwnej - woj.
wielkopolskie” zostala zrealizowana w latach 2005 - 2006 r. w ramach Zintegrowanego Programu Operacyjnego
Rozwoju Regionalnego. W ramach przedsiewziecia wykonano prace remontowe budynku ,C”, zagospodarowano
teren wokot obiektu, a takze wyposazono obiekt. Zainstalowano i wdrozono nowy system zarzadzania biblioteka
oraz komputerowy systemem biblioteczny zabezpieczen. Efektem inwestycji jest nowoczesny, przystosowany do
potrzeb o0s6b niepelnosprawnych budynek, mieszczacy biblioteke z wypozyczalnia (156,41 m?) i czytelnia (88,05
m?), Multimedialne Centrum Informacyjne z Mediateka (33,93 m?), sale konferencyjno-szkoleniowa, sale
wystawowa (156,45 m?) i bufet.Czytelnia posiada czterdziesci stanowisk do pracy indywidualnej. Multimedialne
Centrum Informacyjne z Mediateka umozliwia jednoczesne korzystanie szesnastu oséb z elektronicznych
zasobow informacyjnych Biblioteki Glownej. Sala konferencyjno-szkoleniowa o pojemnosci siedemdziesieciu
miejsc, wyposazona jest w nowoczesne systemy prezentacji multimedialnych, nagtosnienia konferencyjnego,
cyfrowy system dyskusyjny oraz wideokonferencyjny. Biblioteka Gltéwna PWSZ w Pile nalezy do
najnowoczesniejszych w regionie. Zbiory Biblioteki stanowia strukturalna catos¢ i sa zgodne z potrzebami
poszczegolnych kierunkéw studiow. Biblioteka pracuje w systemie PROLIB oraz posiada system wypozyczania,
ochrony i kontroli zbioréw RFID. Aktualnie ksiegozbiér uczelniany liczy 42690 skomputeryzowanych i
udostepnionych czytelnikom ksiazek, 5129 Norm Polskich i Branzowych. Ponadto Biblioteka gromadzi
czasopisma oraz dokumenty elektroniczne. Lacznie zbiory Biblioteki to 47819 jednostki inwentarzowe, 132
tytuly czasopism oraz 35 tytuldw czasopism prawno-ekonomicznych w bazie on-line oraz 702 dokumenty
elektroniczne. Dostep do biblioteki wyposazonej w literature zalecana w ramach ksztatcenia na danym kierunku
studiéw oraz Wirtualnej Biblioteki Nauki, ktéra gwarantuje powszechny, bezplatny dostep do najwazniejszych
publikacji naukowych na Swiecie i stanowi istotne wsparcie w pracach badawczych, rozwojowych i
wdrozeniowych we wszystkich dziedzinach wiedzy i specjalnosciach naukowych w Polsce. Na terenie Biblioteki
czytelnicy maja staly dostep do Swiatowych zbioréw za posrednictwem Internetu - do dyspozycji jest 25
stanowisk komputerowych i 38 miejsc w czytelniach. Prenumerata prasy obejmuje 132 tytuly oraz 34 dostepne
on-line.W czytelni, mediatece oraz nowoczesnym multimedialnym centrum informacyjnym, czytelnicy maja do
dyspozycji stanowiska komputerowe z szerokopasmowym dostepem do Internetu i licencjonowanych baz
danych on-line. Sala konferencyjna, wchodzaca w sktad kompleksu bibliotecznego, wyposazona zostata w
wysokiej klasy sprzet audiowizualny, umozliwiajacy prowadzenia telekonferencji i e-learningu. Wypozyczalnia
funkcjonuje wedlug najwyzszych standardéw w regionie, posiada nowoczesne zabezpieczenie ksiegozbioru za
pomoca fal radiowych RFID. Korzystanie z ksiegozbioru wypozyczalni odbywa sie na zasadzie wolnego dostepu
do poétek. Wszelkie informacje dotyczace posiadanej literatury dostepne sa w bazie komputerowej i on-line.
Biblioteka Gldwna realizuje réwniez wypozyczenia miedzybiblioteczne dla wszystkich czytelnikow. Poprzez
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stronie internetowa bibliotek zapewnia dostep do katalogéw innych bibliotek oraz zbiordéw
pelnotekstowych.Czytelnia dostepna jest dla wszystkich oséb pragnacych na miejscu korzystac z ksiegozbioru
podrecznego, czasopism biezacych i rocznikdw (numery archiwalne: realizacja nastepnego dnia, po ztozeniu
zamowienia), norm, prac dyplomowych.Mediateka gromadzi i udostepnia zbiory nagran i materiatow
multimedialnych stuzacych celom dydaktycznym i naukowym, w tym w szczegolnosci:- filmy instruktazowe o
udzielaniu pierwszej pomocy,- filmy o tematyce spotecznej (tolerancja, narkomania, alkoholizm, przemoc, itp.),-
kursy do samodzielnej nauki jezykdw obcych (angielski, niemiecki, francuski, rosyjski),- stowniki
multimedialne,- réznorodne nagrania muzyczne.Wypozyczen multimediéw dokonuje sie na podstawie
legitymacji studenckiej lub karty bibliotecznej, po wczesniejszym zatozeniu konta w wypozyczalni Biblioteki.

18. Plan studiow
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Plan studiow: Fizjoterapia: Ogolna (S) nabor: 2020

about:blank

1. LICZBA GODZIN I LICZBA PUNKTOW ECTS W CYKLU KSZTAELCENIA

Pozycja ] . Punkty Liczba godzin w semestrze Cig;{“};";ty
planu rzedmiot ECTS tlwwl2laslals!elr pracy
studenta
Biomedyczne podstawy fizjoterapii
1 Anatomia prawidlowa cztowieka I 4 50 100
2 Biochemia 2 20 50
3 Biofizyka 1 20 25
4 Biologia medyczna 1 10 25
5 Fizjologia I 2 45 55
6 Genetyka 1 10 25
7 Pierwsza pomoc 1 15 25
8 Anatomia prawidtowa cztowieka II 4 75 120
9 Farmakologia w fizjoterapii 1 25 30
10 | Fizjologia II 3 45 80
11  |[Biomechanika 3 50 85
12 | Patologia ogblna 2 50 60
Podsumowanie modutu. Razenr: 25 [170| O [145(100f O [ O | O | O 680
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna 20 510 600
2 Praktyka asystencka 5 150 150

about:blank
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3 Wakacyjna praktyka z kinezyterapii 11 300 330

4 Praktyka z fizykoterapii i masazu | 4 100 120

5 Wakacyj na praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7 200 210
dysfunkcjach uktadu ruchu I *

6 Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w chorobach 7 200 210
wewnetrznych [ *

7 27(\)/221\1;1(33(1)_]'3; Illalr?lityka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7 200 710

8 Praktyka z fizykoterapii i masazu I1 4 100 120

9 Wakacyjr}a praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia kliniczna w 7 200 200
dysfunkcjach uktadu ruchu IT *

10 geavlierll(;ﬁ Eiypcrlalﬂgyi(a profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w chorobach 7 200 200

1 Xi(veg}g‘r;?] rﬂrﬁ(‘iyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w wieku 7 200 200
Podsumowanie modutu. Razenr: 58 0 [510(150 300{100(200{100(200 1730

Nauki ogdlne

1 Bioetyka 1 10 25

2 Demografia i epidemiologia 1 10 30

3 Dydaktyka fizjoterapii 1 20 27

4 Filozofia 1 10 25

5 Historia fizjoterapii 1 10 26

6 Jezyk obcy 1 1 30 30

7 Pedagogika 1 10 25

8 Podstawy prawa 1 20 30

9 Socjologia 1 10 30

10 | Wychowanie fizyczne | 0 30 30

about:blank

2/30



24.08.2020 about:blank
11 [Zdrowie publiczne 1 10 25
12 | Ekonomia i system ochrony zdrowia 1 10 25
13 |Jezyk obcy II 1 30 30
14 | Psychologia 1 25 30
15 | Technologie informacyjne 1 10 25
16 | Wychowanie fizyczne 11 0 30 30
17 | Zarzadzanie i marketing 1 10 25
18 |Jezyk obcey III 1 30 30
19 |Jezyk obcy IV 2 30 60
Podsumowanie modulu. Razenr: 18 |170 115] 30 | 30 558
Podstawy fizjoterapii
1 Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I 2 20 50
2 Fizjoterapia ogolna I 2 25 50
3 Kinezyterapia I 4 75 100
4 Ksztatcenie ruchowe 1 metodyka nauczania ruchu II 2 20 50
5 Medycyna fizykalna I 3 75 90
6 Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia 2 30 50
7 Fizjoterapia ogdlna II 2 25 50
8 Kinezyterapia I1 5 90 125
9 Masaz 3 65 80
10 |Medycyna fizykalna II 4 75 100
11 | Wyroby medyczne 2 30 50
12 | Adaptowana aktywno$¢ fizyczna, sport 0sob z niepetnosprawnosciami I 2 30 50
13 | Terapia manualna 2 50 60

about:blank
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14 | Adaptowana aktywnos$¢ fizyczna, sport osob z niepelnosprawnosciami 11 2 30 50

15 | Metody specjalne fizjoterapii I 4 70 100

16 | Metody specjalne fizjoterapii II 4 70 100
Podsumowanie modutu. Razenr: 45 20 195(315| 80 |100( 70 1155

Fizjoterapia kliniczna

Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i kardiochirurgii (Kliniczne

1 . . 2 50 60
podstawy fizjoterapii V)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i neurochirurgii (Kliniczne

2 . " 3 70 90
podstawy fizjoterapii I1I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii i medycynie

3 e ) .. 3 50 75
sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii dzieci¢cej (Kliniczne

4 . . 2 50 60
podstawy fizjoterapii [V)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne podstawy

5 . . 1 20 25
fizjoterapii II)
Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych (Diagnostyka

6 . 5 60 125
funkcjonalna IT)
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu (diagnostyka

7 . 4 70 100
funkcjonalna I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii

8 VII) 1 20 25
Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne podstawy fizjoterapii

9 IX) 1 20 25
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii 1 potoznictwie (Kliniczne

10 . . 1 25 30
podstawy fizjoterapii VIII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywnej terapii (Kliniczne podstawy

11 . - 1 20 25
fizjoterapii XI)

12 Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii 1 medycynie paliatywne;j ) 45 50
(Kliniczne podstawy fizjoterapii XII)
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii (Kliniczne podstawy

13 . - 20 25
fizjoterapii X)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii (Kliniczne podstawy

14 ) - 35 50
fizjoterapii VI)
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym (Diagnostyka

15 . 70 100
funkcjonalna IIT)

16 Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia kliniczna w 70 125
dysfunkcjach uktadu ruchu III)

17 Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie sportowej 70 125
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu

18 30 50
ruchu II)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach

19 70 125
uktadu ruchu 1V)
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych

20 111) 65 90
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych

21 V1) 65 90
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia kliniczna w

22 30 50
chorobach wewngetrznych 1V)
Fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii (Fizjoterapia kliniczna w

23 60 100
chorobach wewngetrznych 1)

24 Fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w 45 75
chorobach wewnetrznych VIII)
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewng¢trznych

25 V) 45 75
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach

26 30 50
wewnetrznych VII)
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach

27 45 75
wewnetrznych 1)
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78 fll)anowanie fizjoterapii w chorobach wewngetrznych (Planowanie fizjoterapii ] 130 230
29 lt;lzs}rgﬁg::;liiféizj oterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu (Planowanie 1 170 275
30 |Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym (Planowanie fizjoterapii III) 7 120 175

Podsumowanie modutu. Razenr: 99 0| 0| 0| 0 [240(315({310(385(420( O 2575
Metodologia badan naukowych
1 Seminarium r‘nagisterskie‘ IT (przygotowanie pracy dyplomowe;j i 1 10 275
przygotowanie do egzaminu dyplomowego)
2 Metodologia badan naukowych I 2 15 50
3 Metodologia badan naukowych II 1 15 25
4 Seminarium r‘nagisterskie‘l (przygotowanie pracy dyplomowej i 1 10 275
przygotowanie do egzaminu dyplomowego)
Podsumowanie modutu. Razenr: 25 0O|10( 0| O | O[O ]| O |15] 0|25 625
Autorska Oferta Uczelni
1 biologiczny rozwoj cztowieka * 1 25 30
2 emisja glosu * 1 25 30
3 hortiterapia * 1 25 30
4 |jezyk migowy * 2 30 50
5 komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia * 2 30 50
6 metody obiektywizacji procesu rehabilitacji * 2 30 50
7 muzykoterapia * 1 25 30
8 Podstawy mechaniki uktadu ruchu * 2 30 50
9 ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty * 2 30 50
10 | zooterapia w rehabilitacji dzieci * 2 30 50
11 | czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy * 2 35 55

about:blank
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12 | dokumentacja fizjoterapeutyczna * 2 35 55
13 |nowoczesny trening motoryczny * 2 35 50
14 | Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty) * 2 35 55
15 |podstawy dermatologii * 2 30 50
16  |protetyka stuchu w fizjoterapii * 2 30 50
17  |fizjoterapia w stomatologii * 2 30 50
18 |teoria treningu * 2 30 50
19 |wybrane metody w diagnostyce sportowej * 2 30 50
20 |zarzadzanie projektami naukowymi * 2 30 50
21 |drenaz limfatyczny * 2 35 50
22 |masaz aromoterapeutyczny * 2 35 50
23 |dziecko ryzyka * 4 70 100
24 |fizjoterapia w uszkodzeniach narzagdow zmystow * 4 65 100
25 |gimnastyka korekcyjna * 4 80 100
26 |gimnastyka osob III wieku * 4 70 100
27 | Gleboki masaz tkanek * 3 50 75
28 |Medycyna integralna * 3 55 75
29  |metody i techniki uzupetniajace w kinezyterapii * 3 50 75
30 |metody specjalne w skoliozach * 4 80 100
31 |podstawy holistycznej opieki okotoporodowej * 3 55 80
32 |rehabilitacja aktywna * 4 65 100
Podsumowanie modutu. Razenr: 38 |110| 0 |30 |{100{ 30 (30| O {35 0 (320 970
Podsumowanie Planu Studiow. Razer+: 308 |470(520|635|545|680|545|580|535(620|345| 8293

* - oznacza przedmiot do wyboru
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Plan studiow: Fizjoterapia: Ogolna (S)

2. SEMESTRALNY PLAN REALIZACJI ZAJEC DYDAKTYCZNYCH

about:blank

SEMESTR 1
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
Lp. Przedmiot ligu(ljﬂ;tsy e N praktyka . | éwiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium zawodowa samoksztalcenie laboratoryjne
Biomedyczne podstawy fizjoterapii

1 Anatomia prawidlowa cztowieka I 4 20 30 50

2 Biochemia 2 20 30

3 Biofizyka 1 5 15 5 X
4 Biologia medyczna 1 10 15

5 Fizjologia I 2 15 30 10

6 Genetyka 1 10 15

7 Pierwsza pomoc 1 5 10 10

Nauki ogélne

1 Bioetyka 1 10 15

2 Demografia i epidemiologia 1 10 20

3 Dydaktyka fizjoterapii 1 20 7

4 Filozofia 1 10 15

5 Historia fizjoterapii 1 10 16

6 Jezyk obcy | 1 30

7 Pedagogika 1 10 15

8 Podstawy prawa 1 20 10

about:blank
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9 Socjologia 1 10 20

10 | Wychowanie fizyczne I 0 30

11 |Zdrowie publiczne 1 10 15

Podstawy fizjoterapii
1 Ksztatcenie ruchowe i metodyka nauczania ) 10 10 30
ruchu [
Autorska Oferta Uczelni

1 biologiczny rozwoj cztowieka * 1 10 15 5

2 emisja glosu * 1 10 15 5

3 hortiterapia * 1 10 15 5

4 jezyk migowy * 2 30 20

5 liomumkowanle spoleczne w ochronie zdrowia ) 15 15 20

6 metody obiektywizacji procesu rehabilitacji * 2 15 15 20

7 muzykoterapia * 1 10 15 5

8 Podstawy mechaniki uktadu ruchu * 2 30 20

Liczba
Razem na semestr 30 230 210 0 0 348 30 egzaminow:
1
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 10
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
Lp. Przedmiot Punkty raktvka éwiczenia Egzamin
ECTS wyklad | éwiczenia | seminarium P y samoksztalcenie .
zawodowa laboratoryjne

Praktyki Fizjoterapeutyczne

about:blank
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about:blank

Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka

1 20 510 90

semestralna

Metodologia badan naukowych

Seminarium magisterskie II (przygotowanie
1 pracy dyplomowe;j i przygotowanie do 11 10 265

egzaminu dyplomowego)

Liczba
Razem na semestr 31 0 0 10 510 355 0 egzaminow:
0
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 2
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS - . R praktyka . ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium samoksztalcenie .
zawodowa laboratoryjne
Biomedyczne podstawy fizjoterapii
1 Anatomia prawidlowa cztowieka II 4 20 55 45 X
2 Farmakologia w fizjoterapii 1 15 10 5
3 Fizjologia Il 3 15 30 35 X
Nauki ogdlne
1 Ekonomia i system ochrony zdrowia 1 10 15
2 Jezyk obcy 11 1 30
3 Psychologia 1 10 15 5
4 Technologie informacyjne 1 15 10
5 Wychowanie fizyczne 11 0 30
6 Zarzadzanie i marketing 1 10 15
Podstawy fizjoterapii
abL)ut:bIank 10/30
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1 Fizjoterapia ogolna I 2 10 15 25
2 Kinezyterapia I 4 15 60 25
3 isczﬁillclenie ruchowe 1 metodyka nauczania ) 10 10 30
4 Medycyna fizykalna I 3 15 60 15
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Praktyka asystencka 5 150 0
Autorska Oferta Uczelni
1 ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty * 2 15 15 20
2 zooterapia w rehabilitacji dzieci * 2 15 15 20
Liczba
Razem na semestr 31 145 300 0 150 250 40 egzaminow:
2
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 3
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
Lp. Przedmiot I;Eu(ljll"[‘(tsy . . R praktyka . ¢wiczenia Egzamin
wyklad | éwiczenia | seminarium zawodowa samoksztalcenie laboratoryjne
Biomedyczne podstawy fizjoterapii
1 Biomechanika 3 20 30 35 X
2 Patologia og6lna 2 15 35 10
Nauki ogélne
1 Jezyk obcy 111 1 30
Podstawy fizjoterapii
1 Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia 2 10 20 20

about:blank
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2 Fizjoterapia ogolna II 2 10 15 25 X

Kinezyterapia II 5 15 75 35 X
4 Masaz 3 10 55 15
5 Medycyna fizykalna II 4 15 60 25 X
6 Wyroby medyczne 2 10 20 20

Autorska Oferta Uczelni

1 czynnlklrzywwnlowe modulujace uktad ) 15 20 20

odpornosciowy *
2 dokumentacja fizjoterapeutyczna * 2 15 20 20
3 nowoczesny trening motoryczny * 2 15 20 15
4 Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty) * 2 15 20 20
5 podstawy dermatologii * 2 10 20 20
6 protetyka stuchu w fizjoterapii * 2 10 20 20

Liczba
Razem na semestr 30 145 370 0 0 242.5 30 egzaminow:
4
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 4
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
L Przedmiot Punkty E .
p- rzedmio ECTS - . C praktyka . ¢wiczenia gzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium samoksztalcenie .
zawodowa laboratoryjne
Nauki ogélne
1 Jezyk obcy IV 2 30 30 X
Podstawy fizjoterapii

1 Adaptowana aktyrw.nosg fizyczna, sport 0sob z ) 10 20 20

niepelnosprawno$ciami I

about:blank
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2 Terapia manualna 2 10 40 10 X
Fizjoterapia kliniczna

Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i

1 kardiochirurgii (Kliniczne podstawy 2 20 30 10
fizjoterapii V)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i

2 neurochirurgii (Kliniczne podstawy fizjoterapii 3 25 45 20 X
I11)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii,

3 traumatologii 1 medycynie sportowej 3 20 30 25 X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii 1

4 neurologii dzieciecej (Kliniczne podstawy 2 20 30 10 X
fizjoterapii IV)

5 Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii 1 5 15 5
(Kliniczne podstawy fizjoterapii II)

Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Wakacyjna praktyka z kinezyterapii 11 300 30
Autorska Oferta Uczelni
1 fizjoterapia w stomatologii * 2 15 15 20
2 teoria treningu * 2 15 15 20
Liczba
Razem na semestr 30 125 225 0 300 180 30 egzaminow:
5
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 5
Lp. Przedmiot Punkty Liczba godzin dla formy ksztalcenia Egzamin
ECTS

about:blank
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wyklad | ¢wiczenia | seminarium praktyka samoksztalcenie c’wiczeniz.l
zawodowa laboratoryjne
Podstawy fizjoterapii

Adaptowana aktywno$¢ fizyczna, sport 0sob z

1 . e 10 20 20
niepelnosprawnos$ciami I1

2 Metody specjalne fizjoterapii I 20 50 30

Fizjoterapia kliniczna

1 Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach 20 40 65
wewnetrznych (Diagnostyka funkcjonalna II)

) Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach 20 50 30
uktadu ruchu (diagnostyka funkcjonalna I)

3 Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii 5 15 5
(Kliniczne podstawy fizjoterapii VII)

4 Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii 5 15 5
(Kliniczne podstawy fizjoterapii IX)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i

5 potoznictwie (Kliniczne podstawy fizjoterapii 5 20 5
VII)

6 Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywne;j 5 15 5
terapii (Kliniczne podstawy fizjoterapii XI)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i

7 medycynie paliatywnej (Kliniczne podstawy 15 30 5
fizjoterapii XII)

3 Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii 5 15 5
(Kliniczne podstawy fizjoterapii X)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w

9 pulmonologii (Kliniczne podstawy fizjoterapii 10 25 15
VI)

Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Praktyka z fizykoterapii i masazu | 100 20

about:blank
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Autorska Oferta Uczelni
1 wybrane metody w diagnostyce sportowej * 2 15 15 20
2 zarzadzanie projektami naukowymi * 2 15 15 20
Liczba
Razem na semestr 30 135 310 0 100 230 0 egzaminow:
3
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 6
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkt .
Lp. Przedmiot Eu(lleSy _— . R praktyka . ¢wiczenia Egzamin
wyklad | éwiczenia | seminarium samoksztalcenie .
zawodowa laboratoryjne
Podstawy fizjoterapii
1 Metody specjalne fizjoterapii I1 4 20 50 30
Fizjoterapia kliniczna
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku
! rozwojowym (Diagnostyka funkcjonalna III) 4 20 >0 30 X
Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
2 (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu 5 20 50 55 X
ruchu III)
Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w
3 medycynie sportowej (Fizjoterapia kliniczna w 5 20 50 55 X
dysfunkcjach uktadu ruchu I)
4 Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia ) 10 20 20
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu II)
Fizjoterapia w wieku rozwojowym
5 (Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu 5 20 50 55 X
ruchu IV)
Praktyki Fizjoterapeutyczne
about:blank 15/30
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Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,

1 Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu 7 200 10
ruchu I *

’ Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, 7 200 10
Fizjoterapia w chorobach wewngtrznych I *
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,

3 .. . ’ X % 7 200 10
Fizjoterapia w wieku rozwojowym I

Liczba
Razem na semestr 32 110 270 0 200 255 0 egzaminow:
4
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 7
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
Lp. Przedmiot Punkty raktvka éwiczenia Egzamin
ECTS wyklad | éwiczenia | seminarium P y samoksztalcenie .
zawodowa laboratoryjne
Fizjoterapia kliniczna

| Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna 3 15 50 75
w chorobach wewnetrznych III)

) Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna 3 15 50 75
w chorobach wewnetrznych VI)
Fizjoterapia w ginekologii 1 potoznictwie

3 (Fizjoterapia kliniczna w chorobach 2 10 20 20
wewngtrznych V)
Fizjoterapia w kardiologii 1 kardiochirurgii

4 (Fizjoterapia kliniczna w chorobach 4 20 40 40 X
wewnetrznych I)
Fizjoterapia w onkologii i medycynie

5 paliatywnej (Fizjoterapia kliniczna w 3 15 30 30
chorobach wewnetrznych VIII)
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Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna
6 w chorobach wewnetrznych V) 3 15 30 30 X
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia
7 kliniczna w chorobach wewnetrznych VII) 2 10 20 20
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia
8 kliniczna w chorobach wewnetrznych II) 3 15 30 30 X
Metodologia badan naukowych
1 Metodologia badan naukowych I 2 5 10 35
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Praktyka z fizykoterapii i masazu II 4 100 20
Autorska Oferta Uczelni
1 drenaz limfatyczny * 2 15 20 15
2 masaz aromoterapeutyczny * 2 15 20 15
Liczba
Razem na semestr 31 135 300 0 100 290 0 egzaminow:
3
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 8
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS - . R praktyka . ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium samoksztalcenie .
zawodowa laboratoryjne
Fizjoterapia kliniczna
1 Planowanie fizjoterapii w ‘chorc')bach ) 3 30 100 100 X
wewnetrznych (Planowanie fizjoterapii II)
’ Planowanie fizj oterapii w dygfunkqach uktadu 1 30 140 105 X
ruchu (Planowanie fizjoterapii 1)

about:blank
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3 Planowam; fizj (‘)terapn‘ w wieku rozwojowym 7 30 90 55 X
(Planowanie fizjoterapii III)
Praktyki Fizjoterapeutyczne
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
1 Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu 7 200 0
ruchu II *
) Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, 7 200
Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych II *
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna,
3 .. . ’ X 7 200 0
Fizjoterapia w wieku rozwojowym II *
Liczba
Razem na semestr 33 90 330 0 200 260 0 egzaminow:
3
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 9
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS . - praktyka . | ¢éwiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium samoksztalcenie .
zawodowa laboratoryjne
Metodologia badan naukowych
1 Metodologia badan naukowych II 1 5 10 10
Seminarium magisterskie I (przygotowanie
2 pracy dyplomowej i przygotowanie do 11 10 265
egzaminu dyplomowego)
Autorska Oferta Uczelni
1 dziecko ryzyka * 4 25 45 30
) fizj ote’rapl*a w uszkodzeniach narzadoéw 4 20 45 35
zmystow
3 gimnastyka korekcyjna * 4 25 55 20

about:blank
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4 gimnastyka osob I1I wieku * 4 25 45 30
5 Glegboki masaz tkanek * 3 10 40 25
6 Medycyna integralna * 3 15
7 medycyna integralna * 3 40 20
] metody i tec?h{knkl uzupetniajagce w 3 10 40 75
kinezyterapii
9 metody specjalne w skoliozach * 4 25 55 20
10 godstawy holistycznej opieki okotoporodowe; 3 15 40 75
11 |rehabilitacja aktywna * 4 20 45 35
Liczba
Razem na semestr 33 100 235 10 0 407.5 0 egzaminow:
0
* - oznacza przedmiot do wyboru
Plan studiow: Fizjoterapia: Ogolna (S)
2. SEMESTRALNY PLAN REALIZACJI ZAJEC DYDAKTYCZNYCH (bez samoksztalcenia i konsultacji)
SEMESTR 1
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS i . R praktyka ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium .
zawodowa | laboratoryjne
Biomedyczne podstawy fizjoterapii
1 Anatomia prawidlowa cztowieka I 4 20 30
2 Biochemia 2 20
3 Biofizyka 1 5 15 X
about:blank 19/30
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4 Biologia medyczna 1 10
5 Fizjologia I 2 15 30
6 Genetyka 1 10
7 Pierwsza pomoc 1 5 10
Nauki ogélne
1 Bioetyka 1 10
2 Demografia 1 epidemiologia 1 10
3 Dydaktyka fizjoterapii 1 20
4 Filozofia 1 10
5 Historia fizjoterapii 1 10
6 Jezyk obcy 1 1 30
7 Pedagogika 1 10
8 Podstawy prawa 1 20
9 Socjologia 1 10
10 | Wychowanie fizyczne | 0 30
11 [Zdrowie publiczne 1 10
Podstawy fizjoterapii
1 Ksztatcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I 2 10 10
Autorska Oferta Uczelni
1 biologiczny rozwdj cztowieka * 1 10 15
2 emisja glosu * 1 10 15
3 hortiterapia * 1 10 15
4 |jezyk migowy * 2 30
5 komunikowanie spoteczne w ochronie zdrowia * 2 15 15

about:blank
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6 metody obiektywizacji procesu rehabilitacji * 2 15 15
7 muzykoterapia * 1 10 15
8 Podstawy mechaniki uktadu ruchu * 2 30
Liczba
Razem na semestr 30 230 210 0 0 30 egzaminow:
1
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 10
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS . . R praktyka ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium .
zawodowa | laboratoryjne
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Praktyka z fizjoterapii klinicznej-praktyka semestralna 20 510
Metodologia badan naukowych
1 Seminarium magisterskie II (przygotowanie pracy dyplomowe;j i 1 10
przygotowanie do egzaminu dyplomowego)
Liczba
Razem na semestr 31 0 0 10 510 0 egzaminow:
0
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 2
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS - . R praktyka ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium .
zawodowa | laboratoryjne
Biomedyczne podstawy fizjoterapii
1 Anatomia prawidlowa cztowieka II 4 20 55 X
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2 Farmakologia w fizjoterapii 1 15 10
3 Fizjologia II 3 15 30 X
Nauki ogélne
1 Ekonomia i system ochrony zdrowia 1 10
2 Jezyk obcy 11 1 30
3 Psychologia 1 10 15
4 Technologie informacyjne 1 10
5 Wychowanie fizyczne 11 0 30
6 Zarzadzanie i marketing 1 10
Podstawy fizjoterapii
1 Fizjoterapia ogolna I 2 10 15
2 Kinezyterapia I 4 15 60
3 Ksztalcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu I1 2 10 10
4 Medycyna fizykalna I 3 15 60
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Praktyka asystencka 5 150
Autorska Oferta Uczelni
1 ergonomia miejsca pracy fizjoterapeuty * 2 15 15
2 zooterapia w rehabilitacji dzieci * 2 15 15
Liczba
Razem na semestr 31 145 300 150 40 egzaminow:
2

* - oznacza przedmiot do wyboru

SEMESTR 3

about:blank
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Liczba godzin dla formy ksztalcenia
Lp. Przedmiot I;;lgl’lftsy . . R praktyka ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium zawodowa | laboratoryjne
Biomedyczne podstawy fizjoterapii
1 Biomechanika 3 20 30 X
2 Patologia og6lna 2 15 35
Nauki ogdlne
1 Jezyk obcy 111 1 30
Podstawy fizjoterapii
1 Fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia 2 10 20
2 Fizjoterapia ogolna II 2 10 15 X
3 Kinezyterapia II 5 15 75 X
4 Masaz 3 10 55
5 Medycyna fizykalna II 4 15 60 X
6 Wyroby medyczne 2 10 20
Autorska Oferta Uczelni
1 czynniki zywieniowe modulujace uktad odpornosciowy * 2 15 20
2 dokumentacja fizjoterapeutyczna * 2 15 20
3 nowoczesny trening motoryczny * 2 15 20
4 Ortopodologia (w praktyce fizjoterapeuty) * 2 15 20
5 podstawy dermatologii * 2 10 20
6 protetyka stuchu w fizjoterapii * 2 10 20
Liczba
Razem na semestr 30 145 370 0 0 30 egzaminow:
4
about:blank 23/30
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* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 4
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS . . R praktyka ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium .
zawodowa | laboratoryjne
Nauki ogélne
1 Jezyk obcy IV 2 30 X
Podstawy fizjoterapii
Adaptowana aktywnos¢ fizyczna, sport 0sob z
1 . e 2 10 20
niepelnosprawno$ciami I
2 Terapia manualna 2 10 40 X
Fizjoterapia kliniczna
Kliniczne podstawy fizjoterapii w kardiologii i kardiochirurgii
1 - . . 2 20 30
(Kliniczne podstawy fizjoterapii V)
) Kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i neurochirurgii 3 25 45 X
(Kliniczne podstawy fizjoterapii I1I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii, traumatologii i
3 . A . .. 3 20 30 X
medycynie sportowej (Kliniczne podstawy fizjoterapii I)
4 Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii ) 20 30 X
dziecigcej (Kliniczne podstawy fizjoterapii IV)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w reumatologii (Kliniczne
5 ) i 1 5 15
podstawy fizjoterapii II)
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Wakacyjna praktyka z kinezyterapii 11 300
Autorska Oferta Uczelni
1 fizjoterapia w stomatologii * 2 15 15
2 teoria treningu * 2 15 15
about:blank 24/30
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Liczba
Razem na semestr 30 125 225 0 300 30 egzaminow:
5
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 5
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS _— . R praktyka ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium .
zawodowa | laboratoryjne
Podstawy fizjoterapii
Adaptowana aktywno$¢ fizyczna, sport 0sob z
1 . e 2 10 20
niepetnosprawnosciami II
2 Metody specjalne fizjoterapii | 4 20 50
Fizjoterapia kliniczna
1 Diagnostyka Funkcjonalna w chorobach wewnetrznych 5 20 40 X
(Diagnostyka funkcjonalna II)
Diagnostyka Funkcjonalna w dysfunkcjach uktadu ruchu
2 . ; 4 20 50 X
(diagnostyka funkcjonalna I)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w chirurgii (Kliniczne podstawy
3 . o 1 5 15
fizjoterapii VII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii (Kliniczne podstawy
4 . o 1 5 15
fizjoterapii 1X)
5 Kliniczne podstawy fizjoterapii w ginekologii i poloznictwie 1 5 20
(Kliniczne podstawy fizjoterapii VIII)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywne;j terapii (Kliniczne
6 ) . 1 5 15
podstawy fizjoterapii XI)
7 Kliniczne podstawy fizjoterapii w onkologii i medycynie ) 15 30
paliatywnej (Kliniczne podstawy fizjoterapii XII)
abL)ut:bIank 25/30
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Kliniczne podstawy fizjoterapii w psychiatrii (Kliniczne
8 ) . 1 5 15
podstawy fizjoterapii X)
Kliniczne podstawy fizjoterapii w pulmonologii (Kliniczne
9 ) . 2 10 25 X
podstawy fizjoterapii VI)
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Praktyka z fizykoterapii i masazu | 4 100
Autorska Oferta Uczelni
1 wybrane metody w diagnostyce sportowej * 2 15 15
2 zarzadzanie projektami naukowymi * 2 15 15
Liczba
Razem na semestr 30 135 310 0 100 0 egzaminow:
3
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 6
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS - . R praktyka ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium .
zawodowa | laboratoryjne
Podstawy fizjoterapii
1 Metody specjalne fizjoterapii II 4 20 50
Fizjoterapia kliniczna
Diagnostyka Funkcjonalna w wieku rozwojowym (Diagnostyka
1 . 4 20 50 X
funkcjonalna III)
) Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii (Fizjoterapia kliniczna 5 20 50 X
w dysfunkcjach uktadu ruchu III)
3 Fizjoterapia w ortopedii i traumatologii i w medycynie sportowe;j 5 20 50 X
(Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I)
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4 Fizjoterapia w reumatologii (Fizjoterapia kliniczna w ’ 10 20
dysfunkcjach uktadu ruchu II)
5 Fizjoterapia w wieku rozwojowym (Fizjoterapia kliniczna w 5 20 50 X
dysfunkcjach uktadu ruchu IV)
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia 7 200
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu I *
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w
2 * 7 200
chorobach wewnetrznych I
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w
3 . . « 7 200
wieku rozwojowym [
Liczba
Razem na semestr 32 110 270 0 200 0 egzaminow:
4
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 7
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS A N praktyka | éwiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium .
zawodowa | laboratoryjne
Fizjoterapia kliniczna
Fizjoterapia w chirurgii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
1 3 15 50
wewnetrznych 1)
Fizjoterapia w geriatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
2 3 15 50
wewnetrznych VI)
Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie (Fizjoterapia kliniczna
3 2 10 20
w chorobach wewnetrznych 1V)
Fizjoterapia w kardiologii 1 kardiochirurgii (Fizjoterapia
4 e 4 20 40 X
kliniczna w chorobach wewnetrznych I)
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5 Fizjoterapia w onkologii 1 medycynie paliatywnej (Fizjoterapia 3 15 30
kliniczna w chorobach wewnetrznych VIII)
Fizjoterapia w pediatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
6 3 15 30 X
wewnetrznych V)
Fizjoterapia w psychiatrii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
7 2 10 20
wewnetrznych VII)
Fizjoterapia w pulmunologii (Fizjoterapia kliniczna w chorobach
8 3 15 30 X
wewnetrznych II)
Metodologia badan naukowych
1 Metodologia badan naukowych I 2 5 10
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Praktyka z fizykoterapii i masazu II 4 100
Autorska Oferta Uczelni
1 drenaz limfatyczny * 2 15 20
2 masaz aromoterapeutyczny * 2 15 20
Liczba
Razem na semestr 31 135 300 0 100 0 egzaminow:
3
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 8
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS . . R praktyka ¢wiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium .
zawodowa | laboratoryjne
Fizjoterapia kliniczna
1 Pla‘nowan'l'e fizjoterapii w chorobach wewnetrznych (Planowanie 3 30 100 X
fizjoterapii 1I)
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) Planowanlc? fizj oterapii w dysfunkcjach uktadu ruchu 1 30 140 X
(Planowanie fizjoterapii I)
3 Plgnowan}g fizjoterapii w wieku rozwojowym (Planowanie 7 30 90 X
fizjoterapii I1I)
Praktyki Fizjoterapeutyczne
1 Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia 7 200
kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu IT *
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w
2 7 200
chorobach wewnetrznych II *
Wakacyjna praktyka profilowana-wybieralna, Fizjoterapia w
3 . . 7 200
wieku rozwojowym II *
Liczba
Razem na semestr 33 90 330 0 200 0 egzaminow:
3
* - oznacza przedmiot do wyboru
SEMESTR 9
Liczba godzin dla formy ksztalcenia
. Punkty .
Lp. Przedmiot ECTS e L praktyka | éwiczenia Egzamin
wyklad | ¢wiczenia | seminarium .
zawodowa | laboratoryjne
Metodologia badan naukowych
1 Metodologia badan naukowych II 1 5 10
) Seminarium magisterskie I (przygotowanie pracy dyplomowe;j i 1 10
przygotowanie do egzaminu dyplomowego)
Autorska Oferta Uczelni
1 dziecko ryzyka * 4 25 45
2 fizjoterapia w uszkodzeniach narzagdow zmystow * 4 20 45
3 gimnastyka korekcyjna * 4 25 55
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4 gimnastyka osob I1I wieku * 4 25 45
5 Gieboki masaz tkanek * 3 10 40
6 Medycyna integralna * 3 15
7 medycyna integralna * 3 40
8 metody i techniki uzupehiajace w kinezyterapii * 3 10 40
9 metody specjalne w skoliozach * 4 25 55
10  |podstawy holistycznej opieki okotoporodowej * 3 15 40
11  |rehabilitacja aktywna * 4 20 45

Liczba
Razem na semestr 33 100 235 10 egzaminow:
0
* _ oznacza przedmiot do wyboru
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