Zatacznik nr 4A do Procedury opracowywania i okresowego przegladu programoéw studiow

(stanowigcej zalgcznik do zarzadzenia nr 68/2024 Rektora WUM z dnia 18 kwietnia 2024 r.)

&
NO~

* Srgnay!

M["//V( 180 9 L’;‘
7T pun

Kliniczne podstawy w neurologii dzieciecej

Fizjoterapia kliniczna w neurologii dzieciece;j

Diagnostyka funkcjonalna fizjoterapii w neurologii dzieciecej
Planowanie fizjoterapii w neurologii dzieciecej

1. METRYCZKA

Rok akademicki

Wydziat

Kierunek studiow

Dyscyplina wiodaca

Profil studiow

Poziom ksztatcenia

Forma studiow

Typ modutu/przedmiotu

Forma weryfikacji efektow

uczenia sie

Jednostka prowadzaca /jednostki
prowadzace

Kierownik jednostki/kierownicy
jednostek
Koordynator przedmiotu

Osoba odpowiedzialna za sylabus)

Prowadzacy zajecia

2024/2025

Lekarsko - stomatologiczny

Fizjoterapia

Nauki o zdrowiu

praktyczny

jednolite magisterskie

stacjonarne

Modut D - Nauki w zakresie fizjoterapii klinicznej obowigzkowy

zaliczenie

Klinika Neurologii Dzieciecej i Choréb Rzadkich WUM, ul. Zwirki i Wigury 63a,

02 — 091 Warszawa

Dr hab. n. med. Krystyna Szymariska

Lek. Michat Zawadka, tel. 22 317 96 73/74/75; e-mail: michal.zawadka@uckwum.pl

Lek. Michat Zawadka, tel. 22 317 96 73/74/75; e-mail: michal.zawadka@uckwum.pl

Dr hab. n. med. Krystyna Szymariska
Dr n. med. Elzbieta Sotowiej

Dr n. med. Bozena Lipka

Lek. Michat Kasperowicz

Lek. Michat Zawadka

Mgr Anna Rakowska

Mgr Artur Bartochowski

Mgr Kamila Tokarz
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2. INFORMACIE PODSTAWOWE

Rok i semestr

.., Rok I, semestr VI
studiow

FORMA PROWADZENIA ZAJEC
KLINICZNE PODSTAWY W NEUROLOGII DZIECIECE)

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W)

seminarium (S)

¢wiczenia (C)

e-learning (e-L)

zajecia praktyczne (ZP)
praktyka zawodowa (PZ)
Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen

FORMA PROWADZENIA ZAJEC

FIZJOTERAPIA KLINICZNA W NEUROLOGII DZIECIECE)

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W)

seminarium (S)

¢wiczenia (C)

e-learning (e-L)

zajecia praktyczne (ZP)

praktyka zawodowa (PZ)

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen

Liczba godzin

Liczba godzin

13

Liczba punktéw 2,9
ECTS

Kalkulacja punktéw ECTS

0,2

0,2

0,3

Kalkulacja punktow ECTS

0,5

0,3
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FORMA PROWADZENIA ZAJEC
DIAGNOSTYKA FUNKCJONALNA FIZJOTERAPII W
NEUROLOGII DZIECIECEJ Liczba godzin

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W)
seminarium (S) 2
¢wiczenia (C) 10

e-learning (e-L)

zajecia praktyczne (ZP)
praktyka zawodowa (PZ)
Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen 6

FORMA PROWADZENIA ZAJEC
PLANOWANIE FIZJOTERAPII W NEUROLOGII DZIECIECEJ

Liczba godzin

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W)
seminarium (S) 5
¢wiczenia (C) 7

e-learning (e-L)

zajecia praktyczne (ZP)

praktyka zawodowa (PZ)

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen 6

Kalkulacja punktéow ECTS

0,1

0,4

0,2

Kalkulacja punktow ECTS

0,2

0,3

0,2
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3. CELE KSZTALCENIA
Cc1 Opanowanie wiedzy na temat specyfiki rozwoju uktadu nerwowego dziecka, jego potencjalnych zagrozen i zaktécen

Cc2 Planowanie pomocy dla dziecka z zaburzeniami rozwoju uktadu nerwowego

4. STANDARD KSZTALCENIA — SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Symbol Efekty w zakresie (zgodnie z zatqcznikiem do Rozporzqdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019)
i numer efektu

uczenia sie

zgodnie ze

standardami

uczenia sie

Wiedzy — Absolwent* zna i rozumie:
D.w1 etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzagdu ruchu w zakresie: neurologii dzieciecej, w stopniu
umozliwiajgcym racjonalne stosowanie sSrodkow fizjoterapii

D.W2 zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie
neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajagcym racjonalne stosowanie srodkdw fizjoterapii

D.W6 ogdlne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania neurologicznego u dzieci i mtodziezy
D.W.16 zatozenia i zasady Miedzynarodowej Klasyfikacji Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia
(International Classification of Functioning Disability and Health, ICF)
Umiejetnosci — Absolwent* potrafi:
D.U7 instruowac pacjentow lub ich opiekunéw w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu,

sposobu postugiwania sie wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotéw uzytku codziennego w
celach terapeutycznych

przeprowadzi¢ wywiad oraz zebraé podstawowe informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka w zakresie

D.U17 e
neurologii dzieciecej

D.U18 oceni¢ rozwoéj psychomotoryczny dziecka

D.U.19 przeprowadzi¢ ocene aktywnosci spontanicznej noworodka i niemowlecia

D.U20 dokonac oceny poziomu umiejetnosci funkcjonalnych dziecka w zakresie motoryki i porozumiewania sie w
oparciu o odpowiednie skale

D.U21 przeprowadzi¢ kliniczng ocene podwyzszonego lub obnizonego napiecia miesniowego u dziecka w tym
spastycznosci i sztywnosci

D.U26 planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postepowanie
fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami ruchowymi pochodzenia osrodkowego, mézgowym
porazeniem dzieciecym, z chorobami nerwowo-miesniowymi

D.U27 instruowac opiekundw dzieci w zakresie tzw. pielegnacji ruchowej, oraz dzieci i ich opiekunéw w zakresie

wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania sie wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania
przedmiotow uzytku codziennego w celach terapeutycznych
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D.U39

D.U47

D.U48

D.U49
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stosowa¢ Miedzynarodowg Klasyfikacje Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (International Classification
of Functioning, Disability and Health, ICF

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

podejmowac dziatania majgce na celu poprawe jakosci zycia pacjenta, w tym pacjenta w okresie terminalnym,
z zastosowaniem sprzetu rehabilitacyjnego

planowa¢, dobiera¢ i modyfikowac programy rehabilitacji pacjentow z réznymi dysfunkcjami narzgdu ruchu oraz
chorobami wewnetrznymi w zaleznosci od stanu klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-
emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunéw faktycznych

*W zatgcznikach do Rozporzqdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019 wspomina sie o ,,absolwencie”, a nie studencie

5. POZOSTALE EFEKTY UCZENIA SIE

Numer efektu
uczenia sie

Efekty w zakresie

Wiedzy — Absolwent zna i rozumie:

w1

W2

Umiejetnosci — Absolwent potrafi:

ul

u2

Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotéw do:

K1

K2

K3

K4

K5

K6

K7

K8

nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
Swiatopoglagdowych i kulturowych

wykonywania zawodu, bedac swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
lokalnej

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci
niezbednego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowe;j
dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych
korzystania z obiektywnych Zrédet informacji

wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspdtpracy w zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych
zawoddéw medycznych, takze w Srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej
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K9

6. ZAJECIA

Forma zajec

Wyktady

Seminarium

Cwiczenia
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przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
kategoriach bezpieczenstwa wtasnego i innych oséb

Tresci programowe Efekty uczenia sie

1.

Rozwdéj uktadu nerwowego, okres krytyczny, okres
wrazliwosci oraz plastycznos¢ rozwojowa.

Rozwdj psychoruchowy dziecka z uwzglednieniem kolejnych
przedziatow wiekowych oraz wariantéw rozwojowych
Odrebnosci obrazu klinicznego zespotéw neurologicznych dla
poszczegblnych przedziatéw wiekowych okresu
rozwojowego. Zespot piramidowy, pozapiramidowy,
mézdzkowy, obwodowy — mechanizmy, obraz kliniczny
Mdzgowe porazenie dzieciece — etiologia a obraz kliniczny
Obraz kliniczny i problemy neurologiczne w zespotach
genetycznie uwarunkowanych (zesp6t Downa, zesp6t
Pradera-Williego, stwardnienie guzowate oraz inne).
Zaburzenia rozwojowe madzgu — wady.

Zaburzenia napadowe padaczkowe i niepadaczkowe
Choroby nerwowo-miesniowe

D.W1,
D.w2.

Dziecko urodzone przedwczesnie a dziecko urodzone o czasie
—rdznice rozwojowe, wczesna diagnoza i terapia zaburzen
neurorozwojowych

Wzorce ruchowe w zespotach neurologicznych — od
niemowlecia do okresu dojrzewania. Ruch globalny, wzorce
ruchowe w motoryce duzej i matej

Mdzgowe porazenie dzieciece — obraz kliniczny oraz
problemy rozwojowe i medyczne typowe dla poszczegdlnych
postaci mézgowego porazenia dzieciecego. Metody terapii
Udary mézgu, urazy czaszkowo-moézgowe oraz urazy rdzenia
kregowego, guzy moézgu i mézdzku — rola fizjoterapeuty
Wybrane choroby neurologiczne wieku dzieciecego (m.in.
przepuklina oponowo-rdzeniowa, porazenie splotu
barkowego, porazenie n. twarzowego) - rola fizjoterapeuty
Zaburzenia napadowe padaczkowe i nie padaczkowe — praca
fizjoterapeuty z dzieckiem z zaburzeniami napadowymi.

D.W1, D.W2, D.W6, D.W16,
D.U7, D.U17, D.U18,
D.U21, D.U26.

Rola wywiadu rodzinnego, ptodowego, okotoporodowego,

rozwojowego, zdrowotnego.

Badanie neurologiczne (dziecko z hipotonia, dziecko ze D.U17, D.U18, D.U19, D.U20,
spastycznoscia, dziecko z ruchami mimowolnymi). D.U21, D.U26, D.U27, D.U39,
Dziecko z hipotonig, dziecko ze spastycznoscia, dziecko z D.U47, D.U48, D.U49
ruchami mimowolnymi — rola fizjoterapeuty

Okres noworodkowy i niemowlecy — pielegnacja, wczesna

diagnoza i terapia zaburzen neurorozwojowych.

Dziecko urodzone przedwczesnie — pielegnacja, wczesna

diagnoza i terapia zaburzen neurorozwojowych.

Ocena dziecka w réznych przedziatach wiekowych.
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7. Metody terapii matego dziecka - m.in. NDT-Bobath, Vojty,
Petd

7. LITERATURA

Obowigzkowa

Steinborn B. (red. nauk.): Neurologia wieku rozwojowego. PZWL, Warszawa, 2017

Uzupetniajaca

1. Matyja M., Domagalska M.: Podstawy usprawniania neurorozwojowego wedtug Berty i Karela Bobathéw Slaska Akademia
Medyczna Katowice 1998

2. Banaszek G. Rozwdj niemowlat i jego zaburzenia, a rehabilitacja metodg Vojty. Medica Press 2004

3. Levitt S.: Rehabilitacja w porazeniu mézgowym i zaburzeniach ruchu. PZWL 2007

4. Kinezyterapia. red. Zembaty A. Tom Il Wydawnictwo Kasper 2003

8. SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

Symbol Sposoby weryfikacji efektu uczenia sie Kryterium zaliczenia
przedmiotowego
efektu uczenia sie

D.W1, D.W2, D.W6, 1. Pisemne kolokwium po zakonczeniu ¢wiczen. 1. Uzyskanie oceny pozytywnej
D.wW1e6, D.U7, z zaliczer przy min. 60%
D.U17, D.U18, D.U19, punktéw

D.U20, D.U21, D.U26, - ocena 3 (dst)

D.U27,D.U39, D.U47, 60-69% prawidtowych

D.U48, D.U48 odpowiedzi

- ocena 3,5 (ddb)

70-74% prawidtowych
odpowiedzi

- ocena 4,0 (db)

75-79% prawidtowych
odpowiedzi

- ocena 4,5 (pdb)

80-89% prawidtowych
odpowiedzi

- ocena 5,0 (bdb) powyzej 90%
prawidtowych odpowiedzi

2.Akceptowane przyswojenie

D.U17, D.U18, D.U 20, efektéw ksztatcenia

D.U21, D.U26, D.U27,
D.U39, D.U47, D.U.48,
D.U49

2. Czynne uczestnictwo w ¢wiczeniach. 3. Poprawne przeprowadzenie
czesci wywiadu dot. zaburzen
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ruchu pacjenta i zaplanowanie
D.U17,D.U18, D.U26 | 3. Przygotowanie planu badania i wstepnego planu rehabilitacji dla oddziatywan
wybranego pacjenta

9. INFORMACIE DODATKOWE

1. Warunkiem zaliczenia jest aktywne uczestniczenie w seminariach i ¢wiczeniach.

2. Zaliczeniem przedmiotu jest uzyskanie pozytywnego wyniku z kolokwium Zaliczenie przedmiotu w przypadku absencji w terminie
kolokwium lub w przypadku braku pozytywnego wyniku, umozliwia kolokwium w terminie poprawkowym.

Ustalenie terminu zaliczenia testowego jest mozliwe po wczesniejszej rejestracji na portalu egzaminacyjnym WUM

2. Student pozostawia okrycia wierzchnie w szatni.

3. Obowiazuje przebranie sie w fartuch i zmiana obuwia.

Prawa majatkowe, w tym autorskie, do sylabusa przystuguja WUM. Sylabus moze by¢ wykorzystywany dla celéw zwigzanych z ksztatceniem na studiach
odbywanych w WUM. Korzystanie z sylabusa w innych celach wymaga zgody WUM.

UWAGA
Koricowe 10 minut ostatnich zaje¢ w bloku/semestrze/roku nalezy przeznaczy¢ na wypetnienie przez studentéw
Ankiety Oceny Zajec¢ i Nauczycieli Akademickich
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