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Sylabus modułu kształcenia na studiach wyższych
	Nazwa Wydziału
	Wydział Nauk o Zdrowiu

	Nazwa jednostki prowadzącej moduł
	Instytut Fizjoterapii

Klinika Chirurgii Doświadczalnej

	Nazwa modułu kształcenia
	Fizjoterapia kliniczna w chirurgii, onkologii i medycynie paliatywnej  

	Język kształcenia
	język  polski

	Cel kształcenia
	Przygotowanie studenta do pracy z pacjentem w zakresie chirurgii, onkologii i medycyny paliatywnej.

	Efekty kształcenia dla modułu kształcenia

	Wiedza:

· 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

· K_W34 posiada podstawową wiedzę w zakresie teorii i metodyki fizjoterapii, niezbędną do wykonywania zabiegów fizykoterapeutycznych,  masażu, kinezyterapii i terapii manualnej
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_U10
 potrafi zastosować i nauczyć pacjenta korzystania z przedmiotów pomocy ortopedycznej

Kompetencje społeczne: 

· K_K01
charakteryzuje się poczuciem odpowiedzialności oraz tolerancją i zrozumieniem dla zachowań wynikających z choroby, niepełnosprawności i wieku

· K_K07 przestrzega praw pacjenta

	Metody sprawdzania i kryteria oceny efektów kształcenia uzyskanych przez studentów
	W zakresie wiedzy

Kontrola ustna, kontrola praktyczna 

W zakresie umiejętności

Kontrola ustna, kontrola praktyczna 

W zakresie kompetencji społecznych

Obserwacja 360 stopni

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

	Rok studiów
	III rok 

	Semestr
	szósty

	Forma studiów
	Studia stacjonarne

	Imię i nazwisko koordynatora modułu i.lub osoby/osób prowadzących moduł
	Prof. dr hab. Roman Herman
Dr n. med. Anna Spannbauer, 
Dr n. med. Jakub Kucharz (RW 19.09.18)

	Imię i nazwisko osoby/osób egzaminującej/egzaminujących bądź udzielającej zaliczenia, w przypadku gdy nie jest to osoba prowadząca dany moduł
	

	Sposób realizacji
	Wykłady, seminaria, zajęcia praktyczne

	Wymagania wstępne i dodatkowe
	Anatomia, kinezyterapia

	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 / 30 godzin pracy studenta = 1 ECTS

	Stosowane metody dydaktyczne
	Omówienie zagadnień teoretycznych, prezentacje multimedialne, omówienie przypadków, dyskusje dydaktyczne

	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
Studenci uzyskują zaliczenie na podstawie 100% obecności na zajęciach, oraz aktywnym uczestnictwie i ustnym zaliczeniu omawianych wcześniej  poszczególnych zagadnień. Na tej podstawie zostają dopuszczeni do egzaminu prowadzonego w formie pisemnej (opisowej) składającej się z 3 pytań opisowych. Za każde pytanie można otrzymać 0-4 punkty. Kryteria oceny: 12pkt: bdb;  11pkt:+db;  10-9pkt: db;  8pkt:+dst;  7-6pkt:dst;  5-0pkt:ndst

	Treści modułu kształcenia
	Tematy wykładów: Ogólne zasady fizjoterapii w chirurgii, intensywnej terapii i onkologii; Najczęstsze stany zapalne tkanek miękkich; Definicja i postępowanie w stanach ostrego brzucha. Najczęstsze choroby przewlekłe przewodu pokarmowego.
Tematy ćwiczeń i seminariów: Poznanie specyfiki leczenia na oddziałach chirurgicznych i intensywnej terapii oraz współdziałanie z zespołem pielęgniarskim i lekarskim; Fizjoterapia kliniczna po klasycznych zabiegach w chirurgii naczyniowej; Ostre niedokrwienie kończyn – leczenie zabiegowe i rehabilitacja; Diagnostyka funkcjonalna, leczenie zachowawcze, rehabilitacja w miażdżycowym niedokrwieniu kończyn dolnych.; Postępowanie fizjoterapeutyczne po zabiegach endowaskularnych; Rehabilitacja u chorych amputowanych na tle miażdżycowym. Rehabilitacja w chirurgii nowotworów przewodu pokarmowego. Rehabilitacja w terminalnym okresie choroby nowotworowej. Aktywność ruchowa w chorobie nowotworowej

	Wykaz literatury podstawowej i uzupełniającej, obowiązującej do zaliczenia danego modułu
	Literatura podstawowa:

1. Woźniewski M, Kołodziej J.: Rehabilitacja w chirurgii. PZWL, Warszawa, 2006
2. Spannbauer A., Mika P., Jaworek J (i  wsp).: Rehabilitacja szpitalna i poszpitalna chorych po amputacji z przyczyn naczyniowych. W: Pielęgniarstwo angiologiczne (red.) M.T Szewczyk. Termedia, Poznań, 2010
3. Chęciński P.: Choroby naczyń. Termedia, Poznań 2006
4. Woźniewski M, Kornafel J. Rehabilitacja w onkologii. Elsevier Urban&Partner, Wrocław 2010
Literatura uzupełniająca:

1. Brzostek T., Mika P., Bromboszcz J.: Miażdżyca tętnic kończyn dolnych- patofizjologia, klinika, leczenie i rehabilitacja. Rehabilitacja Medyczna, 2004: 8: 38-50


