SYLABUS PRZEDMIOTU

Kliniczne podstawy w ortopedii i traumatologii Liczba .
Nazwa e - punktow gg% frzedmlotu.
przedmiotu/modutu: ECTS: 4 :

Jednostka prowadzaca: | WYDZIAL FIZJOTERAPII

Kierunek studiow: FIZJOTERAPIA
Forma studiow: + Stacjonarne +| Niestacjonarne
I-go stopnia
Poziom studiow: I1-go stopnia
+ | Jednolite magisterskie
Semestr: I Il 1| + | IV ]|+ |V VI VIl VI IX X
Forma zaliczenia: Zlo Zaliczenie (Z), Zaliczenie na ocene (Z/0), Egzamin (E)
Profil studiow: Praktyczny
Jezyk wykladowy: Polski
Koordynator:
Prowadzacy przedmiot: | mgr Grzegorz Skiba/ mgr Julia Duda/dr Lukasz Kosowski
Liczba realizowanych godzin
(naklad pracy studenta)
Forma ksztalcenia
Stacjonarne Niestacjonarne

Wyktad (W) 20 20

Seminaria (S)
Bezposredni kontakt -
Z nauczycielem Cwiczenia audytoryjne (CA) 40 40
akademickim

Cwiczenia laboratoryjne (CL)

Cwiczenia kliniczne (CK)
Czas pracy wilasnej studenta (godziny studenta) 40 40
SUMA GODZIN 100 100
Bilans punktow ECTS 4

1. Cel przedmiotu:
1. Przekazanie studentom wiedzy teoretycznej z zakresu ortopedii i traumatologii.

2. Przekazanie studentom wiedzy teoretycznej dotyczacej przyczyn, mechanizmow oOraz Sposobu leczenia urazow
ortopedycznych.
3. Ksztalcenie umiejetnosci myslenia przyczynowo-skutkowego podczas terapii pacjenta ortopedycznego




2. Wymagania wstepne:

N =

Znajomos¢ anatomii i fizjologii uktadu ruchu
Znajomos¢ biomechaniki uktadu ruchu

3. Umiejetnos$¢ samodzielnej pracy

3. Warunki zaliczenia:

1. Peha frekwencja na zajeciach zgodnie z "Regulaminem studiow"
2. Pozytywna ocena z zaliczen czgstkowych
3. Pozytywna ocena z zaliczenia koncowego (60% prawidtowych odpowiedzi)
4. Ztozenie pracy samoksztalceniowej
4. Oczekiwane efekty ksztalcenia
Metody weryfikacji
Efekty ksztalcenia przedmiotu (szczeg6lowe): zakladanych efektow
ksztalcenia*
Wiedza:

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1.

D.W2.

D.W6.

etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzgdu ruchu w
zakresie: ortopedii i traumatologii w stopniu umozliwiajagcym racjonalne
stosowanie $rodkow fizjoterapii

zasady diagnozowania oraz ogolne zasady 1 sposoby leczenia
najwazniejszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie: ortopedii |
traumatologii w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkoéw
fizjoterapii

ogolne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania ortopedycznego

Kolokwia czastkowe

Kolokwium pisemne

UmiejetnoSci:
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.UL.

D.U2.

D.Us.

D.U4.

przeprowadzi¢ szczegdélowe badanie dla potrzeb fizjoterapii i testy
funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisa¢ i zinterpretowa¢ jego wyniki

przeprowadzi¢ analize biomechaniczng z zakresu prostych i ztozonych
ruchoéw cztowieka w warunkach prawidtowych 1 w dysfunkcjach uktadu
ruchu

dokona¢ oceny stanu uktadu ruchu cztowieka w warunkach statyki 1
dynamiki (badanie ogdlne, odcinkowe, miejscowe), przeprowadzi¢ analizg
chodu oraz zinterpretowac uzyskane wyniki

dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta — i
wykonywac¢ zabiegi z zakresu fizjoterapii u os6b po urazach w obrebie
tkanek miekkich uktadu ruchu leczonych zachowawczo 1 operacyjnie, po
urazach w obrebie konczyn (stluczeniach, skreceniach, zwichnieciach i

Analiza przypadku

OdpowiedzZ ustna




zkamaniach) leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach kregostupa
bez porazen oraz w przypadku stabilnych 1 niestabilnych ztaman
kregostupa

D.U5.  dobiera¢ - w zaleznoéci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i
wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizjoterapii u o0s6b po amputacjach
planowanych (postepowanie przed- | pooperacyjne) oraz urazowych
prowadzi¢ nauke chodzenia w protezie oraz postepowanie po amputacjach
konczyn gdérnych, w tym instruktaz w zakresie poslugiwania si¢ proteza

D.U6.  dobierac¢ - w zalezno$ci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta - i
prowadzi¢ postepowanie fizjoterapeutyczne przed- i pooperacyjne u osob
po rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach
artroskopowych i po endoprotezoplastyce

D.U7.  instruowac¢ pacjentow lub ich opieckunow w zakresie wykonywania
¢wiczen i treningu medycznego w domu, sposobu postugiwania si¢
wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotéw uzytku
codziennego w celach terapeutycznych

*np.: egzamin pisemny, egzamin ustny, kolokwium pisemne, kolokwia czgstkowe, 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:

Badanie ortopedyczne

e Wywiad

e Badanie przedmiotowe

e  Wykorzystanie badan obrazowych
Charakterystyka uszkodzen tkanek migkkich

Choroba zwyrodnieniowa krggostupa i stawéw obwodowych
e Przyczyny i patofizjologia
e Objawy

Sposoby leczenia oraz fizjoterapii

Urazy w obrebie kregostupa
e Klasyfikacja wg Denisa
e Klasyfikacja ztaman — stabilne, niestabilne, sposoby leczenia
e Skrecenia — aspekty biomechaniczne, sposoby leczenia
Urazy rdzenia kregowego

Biomechanika, fizjologia i patofizjologia krazka migdzykrggowego
e Stenoza kanatu kregowego
e Objawy korzeniowe
e Fizjologia korzenia nerwowego

Kregozmyk i kregoszczelina

Mechanika krggostupa i miednicy
e Fizjologia i patologia ruchu kregostupa szyjnego, piersiowego i ledzwiowego
e Fizjologia i patologia ruchu stawow miednicy
e Zmiany przecigzeniowe




Kompensacja

Endoprotezoplastyka stawow kolanowych i biodrowych
e Wskazania do endoprotezoplastyki
e Podzial endoprotez
e Technika operacyjna
Postepowanie we wezesnym okresie pooperacyjnym oraz w warunkach domowych

Sposoby leczenia urazéw konczyn: skrecenia, zwichniecia, ztamania,

e Leczenie zachowawcze

e Leczenie operacyjne z zastosowaniem metalowych wszczepow
Fizjoterapia w okresie unieruchomienia i po uruchomieniu

6. Narzedzia dydaktyczne

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

Prezentacje multimedialne, szkielet cztowieka, rzutnik multimedialny

7. Ocena zakladanych efektow ksztalcenia

Ocena slowna Ocena wg Opis

Student posiada poglebiong wiedz¢ i umiejetno$ci wymienione w efektach
Bardzo dobry 5.0 ksztalcenia, bezbtednie przygotowuje partie materiatu podczas pracy
bezkontaktowej, wykazuje duze zaangazowanie na ¢wiczeniach.

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

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

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

Student posiada wiedze¢ i umiejetnosci, wymieniong w efektach ksztatcenia w
Dostateczny 3.0 stopniu  minimalnym. Informacje, jakie przyswoil sobie podczas pracy
bezkontaktowej sa niepeine i obarczone btedami.

) Student nie opanowal wiedzy i umiejetno$ci wymienionych w efektach
Niedostateczny 2.0 ksztalcenia.




8. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Dega W.: Ortopedia i rehabilitacjat. I i Il, PZWL, Warszawa 1996.
2. Kapandji A.: Anatomia funkcjonalna stawow t. I, II, III, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2014, wyd 1.
3. McMahon P.J.: Medycyna Sportowa, PZWL, Warszawa 2009, wyd. 1
4. Nowakowski A., Mazurek T.: Ortopedia i traumatologia — podrecznik dla studentéw, Poznan 2017, wyd 1.
5. Schacklock M.: Neurodynamika kliniczna, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2008, wyd 1.

Literatura uzupeklniajgca:
1. Kwartalnik ,,Fizjoterapia polska”

9. Matryca efektéw ksztalcenia

Odniesienie do szczegolowych efektéw ksztalcenia

Wiedza D.WL.
D.wW2.
D.W6.
D.U1.
Umiejetnosci D.uU2.
D.Us.
D.U4.
D.Us.
D.Us.
D.U7.

Od roku akademickiego 2020/2021

Podpis koordynatora przedmiotu: Podpis Dziekana:




