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1. METRYCZKA

Rok akademicki

Wydziat

Kierunek studiow

Dyscyplina wiodgaca

Profil studiéow

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
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Fizjoterapia Kliniczna w Geriatrii

2025/2026

Lekarsko-Stomatologiczny

Fizjoterapia

Nauki o Zdrowiu

Praktyczny

Jednolite magisterskie

Stacjonarne

Modut - Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych obowigzkowy

zaliczenie

11l Klinika Choréb Wewnetrznych i Kardiologii Miedzyleski Szpital Specjalistyczny w Warszawie UI.

Bursztynowa 2 00-001 Warszawa

Prof. dr hab. n. med. Artur Mamcarz

Dr n. o zdr. Arkadiusz Brzozowski
Tel.: +48 22 47-35-311
Email: arkadiusz.brzozowski@wum.edu.pl

Dr n. o zdr. Arkadiusz Brzozowski

Prof. dr hab. n. med. Artur Mamcarz
Dr n. med. Tomasz Chomiuk

Dr n. o zdr. Arkadiusz Brzozowski

Dr n. o zdr. Magda Stolarczyk

Mgr Natalia Niezgoda
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2. INFORMACIE PODSTAWOWE

Rok i semestr . Liczba punktéw 1
Il rok, tr V

studiow rok, semestr V (zimowy) ECTS

FORMA PROWADZENIA ZAJEC

Liczba godzin Kalkulacja punktéow ECTS
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W) 6 0,2

seminarium (S)

¢wiczenia (C) 10 0,3

e-learning (e-L)

zajecia praktyczne (ZP)

praktyka zawodowa (PZ)

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen 9 0,5

3. CELE KSZTALCENIA

Celem jest pogtebienie wiedzy na temat chordb Il wieku, poznanie specyfiki pracy z pacjentami cierpigcymi z powodu

Cc1
zaburzen poznawczych, demenciji.

e Celem jest okreslenie zadan w fizjoterapeuty a w szczegdlnosci: prowadzenie diagnostyki oraz prowadzenie dokumentacji
medycznej w oparciu o tg diagnostyke, przygotowanie do analizy wynikéw i postepdw rehabilitacji oraz ich modyfikacji.

C3 Celem ksztatcenia jest przygotowanie studenta do samodzielnego programowania rehabilitacji wraz z doborem odpowiednich

metod fizjoterapeutycznych dostosowanych do choréb wspétistniejagcych u pacjenta geriatrycznego oraz jego stanu
funkcjonalnego.

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.w3 etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych chordb w zakresie geriatrii w stopniu umozliwiajgcym
racjonalne stosowanie srodkdw fizjoterapii;
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D.w4

D.W5

D.W7

D.W12

D.W13
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etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w zakresie: geriatrii, w stopniu umozliwiajgcym
racjonalne stosowanie sSrodkow fizjoterapii zasady diagnozowania oraz ogdlne zasady i sposoby leczenia w
najczestszych chorobach w zakresie geriatrii w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii;

zasady postepowania z pacjentem: nieprzytomnym, po urazie wielomiejscowym i wielonarzgdowym, z
uszkodzeniem kregostupa i rdzenia kregowego, konczyny gornej i koriczyny dolnej, w zakresie bezpiecznego
stosowania metod fizjoterapii;

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

fizjologie procesu starzenia sie oraz zasady opieki i fizjoterapii geriatrycznej;

zagrozenia zwigzane z hospitalizacjg osdb starszych;

Umiejetnosci — Absolwent* potrafi:

D.U3

D.U7

D.U28

D.U39

D.U45

D.u47

D.U48

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

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

przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i préby czynnosciowe, z zachowaniem zasad bezpieczenstwa, w tym pomiar
tetna, pomiar cisnienia tetniczego, test marszowy, test wstan i idz (get up and go), prébe czynnosciowg na biezni
ruchomej wedtug protokotu Bruce’a oraz wedtug zmodyfikowanego protokotu Naughtona oraz prébe wysitkowa na
cykloergometrze;

stosowa¢ Miedzynarodowa Klasyfikacje Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (International Classification
of Functioning, Disability and Health, ICF);

dobieraé i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii geriatrycznej oraz instruowaé osoby starsze w zakresie
wykonywania ¢wiczen w domu oraz stosowania réznych form rekreacji;

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;

*W zatqcznikach do Rozporzgdzenia 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:
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ul

u2

Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotow do:

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

K1
Swiatopoglagdowych i kulturowych;

K2 wykonywania zawodu, bedac swiadomym roli, jakg fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci
lokalnej;

K3 prezentowania postawy promujgcej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i
promocji zdrowia w trakcie dziatarn zwigzanych z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci
niezbednego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty;

K4 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

K5 dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych;

K6 korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

K7 wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych
zawoddow medycznych, takze w Srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym;

K8 formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej;

K9 przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w
kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb;

6. ZAJECIA
Forma zajec Tresci programowe Efekty uczenia sie
Miedzynarodowej Klasyfikacji Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i D.W3
Wyktad .
Zdrowia — Dr n. o zdr. Magda Stolarczyk D.w4
D.W5
Wvkiad Metody diagnostyki funkcjonalnej w chorobach oséb starszych —drn. | p 7
U med. Tomasz Chomiuk D.W12
D.W13
D.U3
D.U7
D.U28
D.U39
D.uU45
D.U47
Specyfika usprawniania pacjenta geriatrycznego — Dr n. o zdr. D.u48
Wyktad . . K1
Arkadiusz Brzozowski
K2
K3
K4
K5
K6
K7
K8
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¢wiczenia

7. LITERATURA

Obowigzkowa
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K9

» Badania diagnostyczne i funkcjonalne jako podstawa tworzenia,
weryfikacji i modyfikacji programu rehabilitacji.

* Podstawy programowania procesu rehabilitacji, kontrolowania jego
przebiegu i dostosowania postepowania fizjoterapeutycznego do
celdw kompleksowej rehabilitacji oséb starszych z réznymi
dysfunkcjami.

* Dobieranie zabiegdw fizjoterapeutycznych i metod fizjoterapii
stosownie do rozpoznania klinicznego, okresu choroby i
funkcjonalnego stanu rehabilitowanej osoby.

¢ Kontrolowanie wynikdw rehabilitacji oraz prowadzenie
odpowiedniej dokumentacji.

¢ Zasady programowania rehabilitacji. Rodzaj, stopien ciezkosci i okres
schorzenia. Stan aktualny schorzenia i prognoza co do wyleczenia i
przewidywanego rodzaju niepetnosprawnosci jako baza wyjsciowa dla
tworzenia programu rehabilitacji.

e Etapy, cele i hierarchia rehabilitacji a program rehabilitacji.

e Schematy ogdlne programu rehabilitacji oséb z réznymi
dysfunkcjami. Program optymalny i program minimum.

e Specyfika wysitkdw fizycznych zalecanych osobom starszym

* Mozliwe zagrozenia wystepujgce u 0sob starszych i ich znaczenie w
procesie fizjoterapii

* Procesy regeneracji, kompensacji i adaptacji a program rehabilitac;ji.
¢ Indywidualne podejscie do programu rehabilitacji. Czynniki
determinujgce program rehabilitacji. Czynniki decydujace o
koniecznosci zmiany programu rehabilitacji. Powodzenia i
niepowodzenia dotychczasowej rehabilitacji jako podstawa weryfikacji
i modyfikacji programu rehabilitacji.

¢ Podtrzymywanie efektéw i dalszej rehabilitacji w przypadku
wyczerpania potencjatu rehabilitacyjnego.

¢ Rozwigzania alternatywne odnosnie do celéw doraznych oraz wyboru
srodkéw i metod w programie rehabilitacji. Kryteria wyboru
alternatywnych rozwigzan.

¢ Najczestsze btedy popetniane przy programowaniu rehabilitacji.
Dogmatyzm i schematyzm jako przyktady

1) Guccione, Andrew A, et al. "Fizjoterapia kliniczna w geriatrii." Wroctaw: Elsevier Urban & Partner (2014)
2) Skrzek Anna, Wieczorowska-Tabis Katarzyna ,, Fizjoterapia w geriatrii : podstawy i nowe trendy” PZWL (2019)

3) Borowicz Adrianna Maria, Wieczorkowska-Tobis Katarzyna ,, Fizjoterapia w Geriatrii Atlas ¢wiczen” PZWL (2013)

Uzupetniajaca

1) Geriatria Wydawnictwo Akademia Medycyny
2) Gerontologia Polska Wydawnictwo Akademia Medycyny
3) Medycyna wieku podesztego Wydawnictwo Via Medica
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8. SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

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

Np. AW1, A.U1, K1 Pole definiuje metody wykorzystywane do oceniania studentéw, np. kartkdwka, Np. prog zaliczeniowy
kolokwium, raport z ¢wiczer itp.

D.W3 Obecnos¢ na wszystkich zajeciach oraz kolokwium. Kolokwium w formie odpowiedzi na kolokwium 3,0
D.W4 testu — 30 pytan. Liczba dystraktoréw — 4 Test jednokrotnego wyboru. (dost) spetnienie wszystkich
D.W5 Kolokwium odbywa sie podczas ostatnich zajec. kryteridw zaliczenia, od 60% do
D.W7 70% % prawidtowych

D.W12 odpowiedzi na kolokwium 3,5
D.W13 (ddb) spetnienie wszystkich
D.U3 kryteriow zaliczenia,

D.U7 opanowanie wiedzy w sposéb
D.U28 ponad dostateczny, od 70% do
D.U39 80% prawidtowych odpowiedzi
D.U45 na kolokwium 4,0 (db)

D.u47 spetnienie wszystkich kryteriow
D.U48 zaliczenia, opanowanie wiedzy
K1 w sposob dobry, od 80% do

K2 90% prawidtowych odpowiedzi
K3 na kolokwium 4,5 (pdb)

K4 spetnienie wszystkich kryteriow
K5 zaliczenia, opanowanie wiedzy
K6 w sposob ponad dobry, od 90%
K7 do 95 % prawidtowych

K8 odpowiedzi na kolokwium 5,0
K9 (bdb) spetnienie wszystkich

kryteridw zaliczenia,
opanowanie wiedzy w sposéb
bardzo dobry, 95%
prawidtowych odpowiedzi na
kolokwium

9. INFORMACIE DODATKOWE

(tu nalezy zamiescic informacje istotne z punktu widzenia nauczyciela niezawarte w pozostatej czesci sylabusa, w szczegélnosci w oparciu o regulacje
wynikajgce z § 26 ust. 12, § 27 ust. 3 oraz § 28 ust. 1 Regulaminu Studiéw wskazanie liczby terminéw zaliczer przedmiotu, w tym zaliczen
dopuszczajgcych do egzaminu, oraz np. czy przedmiot jest powigzany z badaniami naukowymi, szczegétowy opis egzaminu, informacje o kole
naukowym)

Prawa majatkowe, w tym autorskie, do sylabusa przystuguja WUM. Sylabus moze byé wykorzystywany dla celdw 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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