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Sylabus modułu kształcenia na studiach wyższych

	Nazwa Wydziału
	Wydział Nauk o Zdrowiu

	Nazwa jednostki prowadzącej moduł
	Instytut Fizjoterapii

Zakład Chorób Kości i Stawów

	Nazwa modułu kształcenia
	Fizjoterapia kliniczna w geriatrii 

	Kod modułu
	

	Język kształcenia
	język polski

	Efekty kształcenia dla modułu kształcenia
	Celem przedmiotu jest przygotowanie studenta do pracy z pacjentem geriatrycznym.

	
	Metody kontroli i oceny 

	W zakresie wiedzy:
K_W14 zna podstawowe jednostki chorobowe, rozumie ich patogenezę, objawy kliniczne, przebieg oraz możliwości ich leczenia i zapobiegania
K_W30 zna sposoby, metody i narzędzia badania pacjenta dla potrzeb fizjoterapii
K_W33 posiada podstawową wiedzę niezbędną dla kształtowania, podtrzymywania i przywracania utraconej lub obniżonej sprawności oraz wydolności osobom w różnym wieku
	Metody kontroli i oceny

Kontrola praktyczna (pokaz czynności, interpretacja  sytuacji klinicznej, kontrola dokumentacji pacjenta)
Testy dydaktyczne (jednokrotnego wyboru, wielokrotnego wyboru, wyboru tak/nie, typu prawda/fałsz, dopasowania, uzupełnień/z luką, mieszany


	W zakresie umiejętności:
K_U04
potrafi podjąć działania profilaktyczne, pielęgnacyjne, terapeutyczne i edukacyjne odpowiadające potrzebom pacjenta
K_U08
potrafi planować model fizjoterapii w oparciu o zdobytą wiedzę teoretyczną adekwatnie do aktualnego stanu pacjenta oraz prognoz diagnostycznych 
K_U09
potrafi kontrolować przebieg procesu usprawniania i oceniać stan funkcjonalny pacjenta
	Metody kontroli i oceny

Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)
Kontrola praktyczna (pokaz czynności, interpretacja sytuacji klinicznej, kontrola dokumentacji pacjenta, inscenizacja, prezentacja multimedialna)


	W zakresie kompetencji społecznych: 
K_K01
charakteryzuje się poczuciem odpowiedzialności oraz tolerancją i zrozumieniem dla zachowań wynikających z choroby, niepełnosprawności i wieku
K_K02 
jest świadom własnych wątpliwości i wie kiedy zwrócić się o pomoc do innych ekspertów
K_K07 przestrzega praw pacjenta
	Metody kontroli i oceny

Obserwacja 360 stopni (nauczyciel, pacjenci, członkowie zespołu terapeutycznego)
Ocena grupy

	Typ modułu kształcenia (obowiązkowy/fakultatywny)
	Obowiązkowy do zaliczenia toku studiów

	Rok studiów
	III rok 

	Semestr
	szósty

	Imię i nazwisko osoby/osób prowadzących moduł
	Prof. dr hab. Edward Czerwiński

Mgr Małgorzata Berwecka


	Imię i nazwisko osoby/osób egzaminującej/egzaminujących bądź udzielającej zaliczenia, w przypadku gdy nie jest to osoba prowadząca dany moduł
	Prof. dr hab. Edward Czerwiński

	Sposób realizacji
	Wykłady, seminaria, zajęcia praktyczne w formie spotkań dyskusyjnych, prezentacji

	Wymagania wstępne i dodatkowe
	Znajomość treści w zakresie anatomii i fizjologii, psychologii i patologii ogólnej oraz w zakresie fizjoterapii ogólnej i fizjoterapii klinicznej w chorobach narządów wewnętrznych

	Rodzaj i liczba godzin zajęć dydaktycznych wymagających bezpośredniego udziału nauczyciela akademickiego i studentów, gdy w danym module przewidziane są takie zajęcia
	Wykłady – 10 godzin

Seminaria – 10 godzin

zajęcia praktyczne – 10 godzin

	Liczba punktów ECTS przypisana modułowi
	1

	Bilans punktów ECTS
	Udział w wykładzie 10 godzin

Udział w seminariach 10 godzin

Udział w zajęciach praktycznych 10 godzin

W tym przygotowanie do zaliczenia / 1ECTS

	Stosowane metody dydaktyczne
	Wykłady informacyjne, zajęcia praktyczne -pokaz metoda przypadku, praca w grupach, dyskusja, objaśnienie problemów klinicznych. 

	Metody sprawdzania i kryteria oceny efektów kształcenia uzyskanych przez studentów
	Uwzględnione w rubryce efekty kształcenia dla modułu kształcenia.

	Forma i warunki zaliczenia modułu, w tym zasady dopuszczenia do egzaminu, zaliczenia, a także forma i warunki zaliczenia poszczególnych zajęć wchodzących w zakres danego modułu
	Zaliczenie na ocenę - uzyskuje się na podstawie:

 1. Obecności na zajęciach – nie dopuszcza się nieobecności na seminariach i zajęciach praktycznych. 

Usprawiedliwione nieobecności należy odrobić u prowadzącego zajęcia. 

Spełnienie powyższego kryterium warunkuje przystąpienie do testu zaliczeniowego obejmującego tematykę wykładów, seminariów oraz ćwiczeń. 

Kryteria oceny końcowej: 

91-100% - bdb 

86-90% - +db 

76-85% – db 

71-75% - +dst 

60-70% - dst

 1-59% - ndst

	Treści modułu kształcenia
	1. Podstawowe wiadomości dotyczące procesu starzenia, zmian inwolucyjnych, odrębności chorowania z uwzględnieniem wielochorobowości i polipragmazji. 

2. Podstawowe wiadomości o różnych jednostkach chorobowych niezbędne do planowania procesu fizjoterapii w geriatrii i medycynie paliatywnej.

3. Skutki unieruchomienia i hospitalizacji osób starszych.

4. Zbieranie wywiadów i prowadzenie oceny sprawności fizycznej i intelektualnej.

5. Dostosowanie programu fizjoterapii do realnych możliwości w geriatrii i medycynie paliatywnej.  

	Wykaz literatury podstawowej i uzupełniającej, obowiązującej do zaliczenia danego modułu
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	Wymiar, zasady i forma odbywania praktyk, w przypadku, gdy program kształcenia przewiduje praktyki 
	Nie dotyczy


