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Liczba realizowanych godzin
(naklad pracy studenta)
Forma ksztalcenia
Stacjonarne Niestacjonarne
Wyktad (W) 35 35
Seminaria (S)
Bezposredni kontakt )
Z hauczycielem Cwiczenia audytoryjne (CA)
akademickim
Cwiczenia laboratoryjne (CL) 110 110
Cwiczenia kliniczne (CK)
Czas pracy wiasnej studenta (godziny studenta) 40 40
SUMA GODZIN 185 185
Bilans punktéw ECTS 7

1. Cel przedmiotu:

1. Przekazanie studentom podstawowej wiedzy teoretycznej i praktycznej z zakresu Kinezyterapii
2. Ksztalcenie umiejetnos¢ opisu i interpretacji zaburzen narzadu ruchu
3. Ksztalcenie umiej¢tnosci badania pacjenta oraz doboru ¢wiczen leczniczych do dysfunkcji




2. Wymagania wstepne:

=

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej
Umiejetnos¢ pracy zespotowej
3. Wiedza z anatomii

N

3. Warunki zaliczenia:

1. Obecnos¢ na zajeciach zgodnie z ,,Regulaminem studiéw”

2. Zaliczenie kolokwium czastkowych

3. Egzamin (pytania testowe zamkniete i otwarte, 60% poprawnych odpowiedzi)

4. Zlozenie pracy samoksztalceniowej

4. Oczekiwane efekty ksztalcenia
Metody weryfikacji
Efekty ksztalcenia przedmiotu (szczegélowe): zakladanych efektéw
ksztalcenia*
Wiedza

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.WL1. pojecia z zakresu rehabilitacji medycznej, fizjoterapii oraz niepelnosprawnosci
C.W2. mechanizmy zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych chorobg lub
urazem

C.W3. mechanizmy oddzialywania oraz mozliwe skutki uboczne $rodkow i zabiegow z
zakresu fizjoterapii

C.W7. teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii, terapii manual-
nej i masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii

C.W8. wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych w kinezyterapii, terapii
manualnej 1 masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii

Kolokwia czgstkowe
Egzamin ustny

Umiejetnosci

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.Ul. przeprowadzi¢ badanie podmiotowe, badanie przedmiotowe oraz wykonywaé pod-
stawowe badania czynno$ciowe i testy funkcjonalne wlasciwe dla fizjoterapii, w tym po-

miary dlugosci i obwodu konczyn, zakresu ruchomosci w stawach oraz sity migsniowej
C.U2. wypetnia¢ dokumentacj¢ stanu zdrowia pacjenta i programu zabiegdéw fizjoterapeu-

tycznych

C.U3. dobiera¢ i prowadzi¢ kinezyterapi¢ ukierunkowang na ksztattowanie poszczegol-
nych zdolnosci motorycznych u oséb zdrowych oraz osoéb z réznymi dysfunkcjami, prze-
prowadzi¢ zajecia ruchowe o okreslonym celu, prowadzi¢ reedukacje chodu i1 ¢wiczenia z
zakresu edukacji i reedukacji posturalnej oraz reedukacji funkcji konczyn gérnych

C.U4. instruowac pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu, sposobu
postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku co-
dziennego w celach terapeutycznych, instruowac¢ opiekuna w zakresie sprawowania opieki
nad osobg ze specjalnymi potrzebami oraz nad dzieckiem — w celu stymulowania prawi-
dlowego rozwoju

C.U5. konstruowaé trening medyczny, w tym rdéznorodne ¢wiczenia, dostosowywaé
poszczeg6lne ¢wiczenia do potrzeb ¢wiczacych, dobra¢ odpowiednie przyrzady i
przybory do ¢wiczen ruchowych oraz stopniowaé trudno$¢ wykonywanych ¢wiczen

C.U6. dobra¢ poszczegdlne ¢wiczenia dla os6b z réznymi zaburzeniami i mozliwos$ciami

Dziennik umiejetnosci
Analiza przypadku
Kolokwia czgstkowe
Projekt badania

Cwiczenie praktyczne




funkcjonalnymi oraz metodycznie uczy¢ ich wykonywania, stopniujac natezenie trudnosci
oraz wysitku fizycznego

C.U7. wykaza¢ umiejetnosci ruchowe konieczne do demonstracji i zapewnienia bezpie-
czenstwa podczas wykonywania poszczegdlnych ¢wiczen

C.U8. zaplanowa¢, dobra¢ i wykonaé zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej i
masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii

C.U9. obstugiwac¢ i stosowac urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, ma-
sazu | terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii

C.U10. wykaza¢ zaawansowane umiej¢tnosci manualne pozwalajgce na zastosowanie
wlasciwej techniki z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz specjalnych
metod fizjoterapii

*np.: egzamin pisemny, egzamin ustny, kolokwium pisemne, kolokwia czastkowe, odpowiedz ustna, prezentacja multimedialna, analiza
problemu, analiza przypadku, ¢wiczenia praktyczne, praca w grupie, dziennik umiejetnosci, dyskusja, referat, esej i inne

5. Tre$ci programowe:

Tematyka zajeé:

Tematyka zaje¢ — wyklady |

Systematyka ¢wiczen leczniczych.

Cwiczenia bierne, czynno — bierne i samowspomagane.
Wskazania, przeciwwskazania, metodyka.

Cwiczenia czynne w odcigzeniu oraz czynne.
Wskazania, przeciwwskazania, metodyka.

Cwiczenia rozciagajace, redresyjne oraz wyciagi.
Wskazania, przeciwwskazania, metodyka.

Cwiczenia rownowazne, pionizacja.
Wskazania, przeciwwskazania, metodyka.

Cwiczenia oddechowe, synergistyczne, izometryczne oraz koordynacyjne.
Wskazania, przeciwwskazania, metodyka.

Chod: chad fizjologiczny — determinanty chodu.
Chod patologiczny.

Rodzaje chodu o kulach.

Nauka chodu o kulach.
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Technika wykonywania ¢wiczen biernych i czynno-biernych konczyn dolnych,
gornych, obrgczy barkowej, kregostupa.
Cel, wskazania, przeciwwskazania, metodyka.

Technika wykonywania ¢wiczen czynnych w odcigzeniu dla koficzyn gornych
i dolnych, podwieszenie catkowite.

Cel, wskazania, przeciwwskazania, metodyka.

Rodzaje odcigzenia: osiowe, pozaosiowe.

Technika ¢wiczen w odcigzeniu z oporem dla konczyn dolnych i konczyn gérnych.
Cel, wskazania i przeciwwskazania.
Dobor obciazenia.

Technika wykonywania ¢wiczen czynnych z oporem dla konczyn gornych i dolnych.
Cel, wskazania i przeciwwskazania, sposoby dawkowania oporu.
Trening oporowy sily i wytrzymatosci sitowej mie$ni.




Cwiczenia zwigkszajace zakres ruchomosci stawow.
redresje, pozycje ulozeniowe, ¢wiczenia rozciggajace.
Poizometryczna relaksacja mig$ni.

Cwiczenia zwickszajace zakres ruchomosci stawow:
Cwiczenia samowspomagane.

Wyciagi redresyjne, odcigzajace.

Wyciagi kregostupa — grawitacyjny, Pershla, petla Glissona.

Cwiczenia oddechowe — cel, wskazania, przeciwskazania, podziata, metodyka.

Cwiczenia rozluzniajace —ogdlnie i miejscowo, ¢wiczenia relaksacyjne trening
relaksacyjny Shulza, Jacobsona.

Technika wykonywania ¢wiczen czynnych wolnych, ¢wiczen zespotowych:
Cwiczenia ogolnokondycyjne — cel, wskazania, przeciwskazania, metodyka wykonania, tok lekcyjny.
Cwiczenia poranne — metodyka wykonania

Technika wykonywania ¢wiczen izometrycznych i synergistycznych (ipsilateralne
I kontralateralne), ¢wiczenia koordynacyjne.
Cel, wskazania, metodyka wykonania

Cwiczenia rownowazne — podziat, metodyka wykonania, pionizacja: rodzaje, etapy
| zasady pionizacji.

Chod: Determinanty chodu.
Chod patologiczny.
Rodzaje chodu o kulach.
Nauka chodu o kulach.
Nauka padania i wstawania.

Tematyka zaje¢ — wyklady Il

Badanie podmiotowe — schemat wywiadu,
bol — rodzaje, okresy, topografia, wplyw czynnosci ruchowej

Badanie przedmiotowe — zasady badania

Orientacyjna ocena zewngetrzna

Badanie linijne

Badanie narzadu ruchu: palpacyjne, ruchomosci stawOw orientacyjne.

Badanie goniometryczne — zasady badania
Zapis wynikow metodg SFTR
Pomiar ruchomosci kkd i kkd

Badanie ruchomosci kregostupa

Testy funkcjonalne - objaw szczytowy, test trakcyjny, test Bertranda, Menarda,
Lasequea.

Ocena orientacyjna.

Pomiar ruchomosgci.

Badanie miednicy i stawow krzyzowo — biodrowych:

- ocena statyki miednicy,

- miednica skos$na, skrecona, wyboczona-skoliotyczna,

- ocena przodopochylenia miednicy,

- badanie stawow krzyzowo-biodrowych: objawy wyprzedzania, test Derbolowskiego, test kolcow.

Testy dtugosci migéni — zasady badania.

Migsnie toniczne i1 fazowe — podziat, charakterystyka.

Pojecie rownowagi czynno$ciowej. Niedowtad funkcjonalny.

Wptyw przykurczow miesni na ustawienie stawow — przykurcz zgieciowy, wyprostny, odwiedzeniowy,

przywiedzeniowy.

Ocena sily migsni — test Loveta, test zespolow dynamicznych wedlug Zembatego.
Skala oceny sity migsni. Dobdr pozycji.
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Orientacyjna ocena zewngtrzna postawy ciata:
- badanie z tytu, z przodu i boku,




- wyszukiwanie punktow kostnych.

Badanie linijne konczyn dolnych:

- ocena orientacyjna dlugosci konczyn dolnych,

- pomiar dlugosci wzglednej i bezwzglednej kkd,
- pomiar obwodow kkd.

Badanie linijne konczyn gérnych:

- ocena orientacyjna dlugosci konczyn goérnych,
- pomiar dlugosci wzglednej i bezwzglednej kkg,
- pomiar obwodow kkg.

Badanie przykurczow migsniowych:

- konczyny dolnej: test Thomasa, test Menella, test palce podloga, przykurcz

odwiedzeniowy, przykurcz przywiedzeniowy, test pigta-posladek, test Obera, test

Lasequa, test m. gruszkowatego,

- konczyny gornej: test Scienny, test m. piersiowego, test m. podtopatkowego, test

m. podgrzebieniowego, test m. nadrzebieniowego, test m. dwuglowego ramienia, test mm. zginaczy nadgarstka 1
mm. zginaczy palcow.

Badanie ruchomosci w stawach konczyn dolnych:
- bierny i czynny zakres ruchu,
- dokumentacja — zapis metoda SFTR,

Badanie ruchomos$ci w stawach konczyny gorne;j:
- bierny i czynny zakres ruchu,
- dokumentacja — zapis metodg SFTR

Badanie kregostupa:

- badanie orientacyjne ruchomosci kregostupa,

- testy funkcjonalne: objaw szczytowy, test trakcyjny, test Bertranda, Menarda,
Lasequea.

- lokalizacja i zaznaczanie punktow kostnych,

- pomiary zakresOw ruchomosci,

- dokumentacja — zapis metodg SFTR,

- pomiary obwodow klatki piersiowej,

- pomiar ruchomosci oddechowej klatki piersiowe;.

Badanie miednicy i stawow krzyzowo-biodrowych:

- ocena statyki miednicy,

- miednica skosna, skrecona, wyboczona-skoliotyczna,

- ocena przodopochylenia miednicy,

- badanie stawow krzyzowo-biodrowych: objawy wyprzedzania, test Derbolowskiego, test kolcow.

Ocena sity migs$ni — konczyna dolna 1 obrgcz biodrowa:
- przyczepy oraz funkcje migsni,
- test sity mie$ni wedlug Loveta.

Ocena sity migéni — kregostup 1 glowa.
- przyczepy oraz funkcje migsni,
- test sity mie$ni wedtug Loveta.

Testowanie dynamicznych zespotow migsniowych wedlug Zembatego

Tematyka zaje¢ — wyklady 11

Postawa ciata — definicje, anatomia, biomechanika.

Cechy postawy prawidlowej, wadliwej 1 patologicznej,

Rozwdj ontogenetyczny postawy ciata,

Czynniki zewngtrzne 1 wewngtrzne decydujace o postawie ciata,
Zréwnowazenie postawy ciata w ptaszczyznie strzatkowej i czolowe;.

Wady w ptaszczyZnie strzatkowej: plecy wkleste 1 okragto-wklesle, okragte i ptaskie
Etiolologia i patomechanizm, dobor ¢wiczen w zaleznoséci od wady ciala.




Proces korygowania wad postawy ciala:

Pozycje korekcyjne i hiperkorekcyjne,

Rodzaje ¢wiczen i formy prowadzenia zaj¢¢ korekcyjnych,
Fazy reedukacji posturalnej.

Boczne skrzywienia krggostupa:

Podziat skolioz etiologiczny, chronologiczny, lokalizacyjny, katowy.
Patomechanika powstania i rozwoju skoliozy.

Objawy skoliotycze I, I1 1 III rzedu.

Ocena radiologiczna skolioz: metoda Cobba, Fergussona, test Rissera.
Profilaktyka skolioz.

Wady konczyn dolnych:

Koniczyny dolne w rozwoju ontogenetycznym.

Dysplazja stawu biodrowego — etiologia, objawy, leczenie.

Kolana koslawe i szpotawe — etiologia, patomechanika.

Wady stop — stopa ptaska strukturalnie i funkcjonalnie, stopa ptaska podtuznie,
poprzecznie 1 ptasko-koslawa.

Etiologia 1 patomechanika wad stop.

Etapy rozwoju ptaskostopia
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Postawa ciata :

Cechy postawy prawidlowej, wadliwej 1 patologicznej,

Rozw@j ontogenetyczny postawy ciala,

Czynniki zewnetrzne 1 wewnetrzne decydujace o postawie ciala,

Zrownowazenie postawy ciata w plaszczyznie strzatkowej 1 czotowe;,
Uproszczone badanie ortopedyczne: ocena wzrokowa, testy dlugosci migsni, test
Mathiasa, test Krausa — Webera, ocena postawy ciata metodg sylwetkowa wedtug
Wolanskiego.

Wady w ptaszczyznie strzatkowej: plecy wkleste 1 okraglo-wkleste, okragte 1 ptaskie
Sprawdzenie wiadomosci z wyktadow:

Etiolologia i patomechanizm,

Dobér ¢wiczen w zalezno$ci od wady ciala,

Pozycje korekcyjne i hiperkorekcyjne,

Rodzaje ¢wiczen i formy prowadzenia zaje¢ korekcyjnych,

Fazy reedukacji posturalnej.

Doboér ¢wiczen w zaleznos$ci od wady ciata, Pozycje korekcyjne i hiperkorekcyjne,

Planowanie zaj¢¢ korekcyjnych na podstawie przygotowanych konspektow — wady postawy ciata — plecy wkleste i
okraglto-wkleste

Planowanie zaj¢¢ korekcyjnych na podstawie przygotowanych konspektow — wady postawy ciata — plecy okragte i
ptaskie.

Boczne skrzywienia krggostupa:

Sprawdzenie wiadomosci z wyktadow:

Podziat skolioz etiologiczny, chronologiczny, lokalizacyjny, katowy,
Patomechanika powstania i rozwoju skoliozy,

Objawy skoliotycze I, I1 1 III rzedu.

Ocena radiologiczna skolioz: metodg Cobba, Fergussona, test Rissera,
Profilaktyka skolioz.

Badanie kliniczne skolioz, metody terapii skolioz w zalezno$ci od wielkosci
skrzywienia i rodzaju skolioz — metoda Klappa, metoda Karskiego, metoda Majocha, metoda PNF, metoda
Zaleszczuka-Leczynskiego.

Planowanie zaje¢ korekcyjnych na podstawie przygotowanych konspektow — skoliozy funkcjonalne | stopnia,
skoliozy strukturalne idiopatyczne I, Il stopnia.

Wady konczyn dolnych:
Sprawdzenie wiadomo$ci z wyktadow:




Konczyny dolne w rozwoju ontogenetycznym,

Dysplazja stawu biodrowego — etiologia, objawy, leczenie,
Kolana koslawe i szpotawe — etiologia, patomechanika,
Ocena i dobdr ¢wiczen.

Prowadzenie zaje¢ korekcyjnych na podstawie przygotowanych konspektéw — kolana koslawe i szpotawe.

Wady stop — stopa ptaska strukturalnie i funkcjonalnie, stopa ptaska

podhuznie, poprzecznie i ptasko-koslawa.

Sprawdzenie wiadomosci z wyktadow:

Etiologia i patomechanika wad stop,

Etapy rozwoju ptaskostopia,

Praktyka: ocena kliniczna stop oraz metody oceny wysklepienia na wtasnych odbitkach stop — kat Clarka, metoda
Weisfloga, wspotczynnik ,.ky”.

Prowadzenie zaje¢ korekcyjnych na podstawie przygotowanych konspektow — stopa ptaska podtuznie, poprzecznie
1 plasko-koslawa.

6. Narzedzia dydaktyczne

np.: prezentacje multimedialne, plansze edukacyjne, fantomy, modele edukacyjne, atlasy anatomiczne, szkielet cztowieka, stoty rehabilitacyjne, pasy do
trakcji, walki, potwalki, kliny ....

Rzutnik multimedialny, przyrzady diagnostyczne m.in. goniometr,mlotek neurologiczny, plansze edukacyjnestoty rehabilita-
cyjnematerace, drabinki, zdjecia rtg, RM, szkielet cztowieka, UGUL, kule,

7. Ocena zakladanych efektow ksztalcenia

Ocena slowna Ocena wg Opis

Student posiada poglebiong wiedze i umiejetnosci wymienione w efektach
Bardzo dobry 5.0 ksztalcenia, bezblednie przygotowuje partie materialu podczas pracy
bezkontaktowej, wykazuje duze zaangazowanie na ¢wiczeniach.

Student posiada szczegotowg wiedze i umiejetnosci wymienione w efektach
Dobry plus 4.5 ksztalcenia, lecz obarczona drobnymi bledami, przygotowuje bezblednie
partie materialu wyznaczone na prace bezkontaktowa, wykazuje duze
zaangazowanie na ¢wiczeniach.

Student przyswoit wiedze 1 umiejetnosci wymienione w efektach ksztatcenia
Dobry 4 w stopniu dobrym, przygotowuje partie materialu wyznaczone na prace
bezkontaktowa z drobnymi btgdami, wykazuje $rednie zaangazowanie
podczas ¢wiczen.

Student posiada wiedze i umieje¢tnosci wymienione w efektach ksztalcenia w
Dostateczny plus 3.5 stopniu podstawowym, popelnia bledy podczas przygotowywania partii
materialu  zadanego na prace bezkontaktowg, wykazuje przecigtne
zaangazowanie podczas ¢wiczen.

Student posiada wiedz¢ i umiej¢tnosci, wymieniong w efektach ksztatcenia w
Dostateczny 3.0 stopniu minimalnym. Informacje, jakie przyswoil sobie podczas pracy
bezkontaktowej sa niepetne i obarczone btedami.

Student nie opanowal wiedzy i umiej¢tnosci wymienionych w efektach
Niedostateczny 2.0 ksztalcenia.

8. Literatura podstawowa i uzupehiajaca




Literatura podstawowa i uzupekiajaca:
1. Zembaty A.: Kinezyterapia. Kasper, Krakow, 2002, tom L.
2. Rostawski A., Skolimowski T.: Badania czynno$ciowe w kinezyterapii. AWF, Wroctaw, 2000.
3. Buckup K.: Testy kliniczne w badaniu kosci stawow i migsni. PZWL, W-wa, 1997.
4. Dega W.: Ortopedia i rehabilitacja. PZWL, W-wa, 2000.
5. Ignasiak Z. Zurek G.: Anatomia na zywym cztowieku. Urban i Partner, W-w, 2004,
6. Rostawski A., Skolimowski T.: Badania czynno$ciowe w kinezyterapii. AWF, Wroctaw, 2000.
7. Rostawski A., Skolimowski T.: Technika ¢wiczen leczniczych. AWF, Wroctaw, 2000.
8. Weiss M. Zembaty A.: Fizjoterapia. PZWL, W-wa.
9. Zembaty A.: Kinezyterapia. Kasper, Krakéw, 2002, tom 1., tom II.
10. Buckup K.: Testy kliniczne w badaniu ko$ci stawéw i migsni. PZWL, W-wa, 1997.
11. Dega W.: Ortopedia i rehabilitacja. PZWL, W-wa, 2000, tom I, tom II.
12. Nowotny J.: Podstawy Fizjoterapii. AWF, Katowice, 1998.
13. Jarritsma Wim. (red.Ignasiak, Zurek): Anatomia na zywym cztowieku. Urban&Partner, Wroctaw, 2004.
14. Kutzner-Kozinska M.: Proces korygowania wad postawy ciala. AWF, W-wa.
15. Kasperczyk T.: Wady postawy ciata. Wyd.Kasper, Krakow, 1994.
16. Tylman D.: Patomechanika bocznych skrzywien kregostupa. Wyd.SEVERUS, 1995.
17. Owczarek St.: Atlas ¢wiczen korekcyjnych.
18. Nowotny, Saulicz E.: Niektore zaburzenia statyki ciata i ich korekcja.
19. Wilczynski J.: Korekcja wad postawy cztowieka. Antropos, 2001.
20. Kempf D.: Szkota plecow. Wyd.Sic, W-wa, 1994.

9. Matryca efektéw ksztalcenia

Odniesienie do szczegétowych efektow ksztalcenia

cC.w1
Wiedza c.w2
C.w3
C.w7
Cc.ws
C.U1
Umiejetnosci C.U2
C.U3
C.U4
C.U5
C.U6
Cc.u7
C.u8
C.U9
C.U10
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