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C1. Zdobycie wiedzy z zakresu rozwoju psychoruchowego dziecka i zaburzen okresu wczesnodzieciecego
C2. Zdobycie wiedzy na temat najczestszych schorzen neurologicznych oraz etiologii ich powstania
C3. Zdobycie umiejetnosci rozpoznawania problemdw terapeutycznych w poszczegdlnych jednostkach chorobowych




Nr efektu

1. Umiejetnos¢ wykorzystywania i obstugiwania przyrzgdéw do pomiardow i oceny zaburzen narzadu ruchu
2. Umiejetno$é doboru programu usprawnia
3. Umiejetno$é wykonania podstawowych badan i testow diagnostycznych oraz interpretowania wynikéw
4. Umiejetnos$é prowadzenia dokumentacji procesu rehabilitacji

Szczegotowe efekty uczenia sie

(wg. STANDARDU KSZTALCENIA
PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA

Metody weryfikacji efektow uczenia sie

(egzamin, kolokwium, prezentacja, praca samoksztatceniowa,
dyskusja, dziennik, obserwacja pracy studenta, analiza
przypadku, ...... )
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Praca
samoksztatceni
owa

Obserwacja pracy

Egzamin
studenta g

Zaliczenie

Wiedza

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1.

etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg
dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie: pediatrii,
neurologii dzieciecej w stopniu umozliwiajgcym
racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii

D.W2.

zasady diagnozowania oraz ogdélne zasady i sposoby
leczenia najwazniejszych dysfunkcji narzadu ruchu
w zakresie: pediatrii i neurologii dzieciecej w
stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie
srodkow fizjoterapii

Umiejetnosci

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.U17.

przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe
informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia
dziecka

D.U18.

oceni¢ rozwdj psychomotoryczny dziecka

D.U19.

przeprowadzi¢ ocene aktywnosci
noworodka i niemowlecia

spontanicznej

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, mdzgowym porazeniem dzieciecym,
z dysrafizmem rdzeniowym, ze schorzeniami
nerwowo-miesniowymi, z okotoporodowymi




uszkodzeniami splotow i nerwéw obwodowych,
z neuro- i miogennymi zanikami miesni (atrofiami
i dystrofiami miesniowymi)

D.U27. instruowac¢ opiekunéw dzieci w zakresie tzw.
pielegnacji ruchowej oraz dzieci iich opiekunéw w
zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu
postugiwania sie przedmiotami ortopedycznymi
oraz  wykorzystywania  przedmiotéw  uzytku
codziennego w celach terapeutycznych

na ocene 2.0 na ocene 3.0 na ocene 3.5 na ocene 4.0 na ocene 4.5 na ocene 5
. Student opanowat | Student opanowat Student opanowat | Student opanowat Student
Student nie opanowat
, zaktadane efekty zaktadane efekty zaktadane efekty zaktadane efekty | opanowat zaktadane
zaktadanych efektow . o . L .
uczenia sie uczenia sie uczenia sie uczenia sie efekty uczenia sie

uczenia sie

w zakresie 55-64% | w zakresie 65-74% w zakresie 75-84% | w zakresie 85-94% | w zakresie 95-100%

L.p. Tematyka

1. Osrodkowy i obwodowy uktad nerwowy - budowa, wiasciwosci, funkcja.

2. Rozwdj motoryczny i psychoruchowy.

3 Mdzgowe porazenie dzieciece - etiologia. Podziat. Objawy. Kompleksowa ocena dziecka z mpdz. Program

’ usprawniania.

4. Przepuklina oponowo - rdzeniowa. Dystrofie miesniowe. Etiologia. Objawy. Program usprawniania.

5. Wodogtowie, zespoét Arnolda - Chiariego. Etiologia. Objawy. Program usprawniania.

6. Kolokwium i zaliczenie przedmiotu.

Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, komputer, stoty rehabilitacyjne, materace, pitki
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