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

	Nazwa jednostki prowadzącej moduł
	Instytut Fizjoterapii
Katedra Ortopedii i Fizjoterapii

	Nazwa modułu 
	Fizjoterapia w dysfunkcjach stawu biodrowego 

	Klasyfikacja ISCED
	0915 Terapia i rehabilitacja

	Język kształcenia
	język polski

	Cele kształcenia
	Rozwinięcie umiejętności tworzenia kompleksowych strategii badania w obrębie stawu biodrowego oraz przygotowanie studenta w zakresie postępowania fizjoterapeutycznego w przypadku  patologii stawu biodrowego

	Efekty kształcenia dla modułu 
	Wiedza:
K_W07 posiada pogłębioną wiedzę dla kształtowania, podtrzymywania i przywracania utraconej lub obniżonej sprawności oraz wydolności osobom w różnym wieku
K_W08 posiada rozszerzoną wiedzę w zakresie teorii i metodyki fizjoterapii, konieczną do wykonywania zabiegów fizykoterapii i masażu, kinezyterapii i terapii manualnej oraz stosowania zaopatrzenia ortopedycznego w różnych zaburzeniach narządu ruchu i chorobach wewnętrznych. 
K_W10 rozumie i przewiduje skutki zabiegów i ćwiczeń fizjoterapeutycznych
Umiejętności:
K_U03 potrafi przeprowadzić badania i testy funkcjonalne niezbędne dla doboru, wykonania i programowania zabiegów fizjoterapeutycznych
K_U04 potrafi sformułować plan działań profilaktycznych, pielęgnacyjnych, terapeutycznych i edukacyjnych odpowiadających potrzebom pacjenta
K_U08 potrafi dobrać zabiegi z zakresu fizykoterapii, masażu, kinezyterapii i terapii manualnej oraz zaplanować i pokierować kompleksowym procesem usprawniania leczniczego pacjenta
K_U13 umie odpowiednio dopasować model postępowania fizjoterapeutycznego w zależności od interpretacji parametrów medycznych związanych z fizjoterapią
Kompetencje społeczne:
K_K03 dba o dobro pacjenta przestrzega tajemnicy dotyczącej stanu pacjenta oraz przebiegu procesu fizjoterapii 
K_K10 potrafi propagować i aktywnie kreować zdrowy styl życia i promocję zdrowia

	Metody sprawdzania i kryteria oceny efektów kształcenia uzyskanych przez studentów
	W zakresie wiedzy:
K_W07 - odpowiedź ustna
K_W08 - odpowiedź ustna 
K_W10 - odpowiedź ustna 
W zakresie umiejętności:
K_U03 - Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)
Kontrola praktyczna (pokaz czynności, prezentacja multimedialna)
K_U04 - Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)
Kontrola praktyczna (pokaz czynności, prezentacja multimedialna)
K_U08- Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)
Kontrola praktyczna (pokaz czynności, prezentacja multimedialna)
K_U13 - Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)
Kontrola praktyczna (pokaz czynności, prezentacja multimedialna)
W zakresie kompetencji społecznych: 
K_K03 - samoocena
K_K10 - samoocena

	Typ modułu 
	F- fakultatywny

	Rok studiów
	I  

	Semestr
	letni

	Forma studiów
	Studia stacjonarne

	Imię i nazwisko koordynatora modułu i/lub osoby/osób prowadzących moduł
	prof. Tadeusz Gaździk
dr n. med. Łukasz Niedźwiedzki

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


	Sposób realizacji
	Wykłady 
ćwiczenia kliniczne     

	Wymagania wstępne i dodatkowe
	Podstawowe wiadomości z zakresu przedmiotów klinicznych ortopedii i traumatologii. Wiedza z zakresu anatomii prawidłowej i funkcjonalnej narządu ruchu oraz fizjologii. Kinezjologia i biomechanika układu ruchu człowieka. Umiejętność zastosowania elementów kinezyterapii, terapii manualnej, masażu leczniczego oraz zabiegów fizykalnych u pacjentów ortopedycznych.
Teoretyczna oraz praktyczna wiedza z zakresu fizjoterapii klinicznej w ortopedii i traumatologii.

	Rodzaj i liczba godzin zajęć dydaktycznych wymagających bezpośredniego udziału nauczyciela akademickiego i studentów, gdy w danym module przewidziane są takie zajęcia
	
10 godz. wykładów                                                                            
10 godz. ćwiczeń klinicznych

	Liczba punktów ECTS przypisana modułowi
	2

	Bilans punktów ECTS
	10 godz. wykładów                                                                            
10 godz. ćwiczeń klinicznych 
20 godz. przygotowanie do zajęć                                                                                           
20 godz. przygotowanie do zaliczenia  
Łączna liczba godzin: 60 godzin = 2 pkt ECTS  

	Stosowane metody dydaktyczne
	Wykłady w formie zajęć stacjonarnych, ćwiczenia w grupach

	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 - Przygotowanie referatu (forma pisemna lub prezentacji multimedialnej): Rola i zadania fizjoterapii w wybranej jednostce chorobowej – studium przypadku

Warunkiem dopuszczenia do zaliczenia jest obecność na poszczególnych formach dydaktycznych oraz aktywność studenta podczas zajęć oceniana przez prowadzących zajęcia.  
Kryteria oceny:
Prawidłowo dobrany przykład (przypadek) – 0-1pkt
Uzasadnienie potrzeby i roli fizjoterapii w wybranym przypadku – 0-2 pkt
Prawidłowo zaplanowany model postępowania kinezyterapeutycznego wraz z uwzględnieniem doboru elementów zaopatrzenia ortopedycznego – 0-4 pkt
Prawidłowo zaproponowane zabiegi fizykalne – 0-2pkt
Podany jasny i zrozumiały instruktaż dla pacjenta, jako forma dalszego postępowania – 0-1pkt
10 pkt - bdb
9 pkt - +db
8 pkt - db
7 pkt - + dst
6-5 pkt – dst
4-0 pkt – ndst

	Treści modułu (z podziałem na formy realizacji zajęć)
	Wykłady
1. Anatomia prawidłowa i funkcjonalna stawu biodrowego.
2. Przyczyny dolegliwości bólowych w obrębie stawu biodrowego, objawy kliniczne
3. Badanie kliniczne
Rozwinięcie umiejętności tworzenia kompleksowych strategii badania w obrębie stawu biodrowego
- różnicowanie problemów ortopedycznych od neurologicznych, rozpoznawanie bólu miejscowego stawu biodrowego od bólu rzutowanego
- znaczenie wywiadu dla oceny bólu stawu biodrowego
- badanie palpacyjne stawu biodrowego
- badanie wstępne (SFTR - zakres ruchomości: czynny i bierny, mechanizm elewacji miednicy)
- ocena stawu biodrowego testami klinicznymi
- ocena globalna pacjenta – mechanizmy kompensacyjne
- szczegółowe badanie struktur kurczliwych (mięśnia czworogłowego uda, mięśni kulszowo-goleniowych, mięśni przywodzących biodro, mięśni odwodzących biodro, mięśni rotatorów biodra, mięśni pośladkowych, mięsień biodrowo-lędźwiowy) i stabilności stawu biodrowego
4. Patomechanizm oraz charakterystyka obrazu klinicznego w dysfunkcjach stawu biodrowego 
- Zapalenie w obrębie stawu biodrowego
-zapalenie kostno–stawowe stawu biodrowego 
-zapalenie ścięgna mięśnia gruszkowatego
-zapalenie ścięgna mięśnia pośladkowego wielkiego
-zapalenie ścięgna mięśnia pośladkowego małego
-zapalenie kaletki krętarza
- Osteoartroza stawu biodrowego
-postać lekka, umiarkowana i nasilona
- Endoprotezoplastyka stawu biodrowego
- (proteza całkowita, bezcementowa,
pozycje pooperacyjnej niestabilności, objaw Trendelenburga)
- Coxitis fugas
- Zakrzepica żył po całkowitej wymianie stawu biodrowego
- Złamania  w obrębie stawu biodrowego, 
- Uwięźnięcie nerwu skórnego uda bocznego
- Uszkodzenia mięśnia czworogłowego
(nadwerężenia, naderwanie, stłuczenia mięśnia czworogłowego)
- Uszkodzenie mięśni kulszowo-goleniowych
- Ból pachwinowy
- Młodzieńcze złuszczenie głowy kości udowej
- Choroba Perthesa
- Rozwojowa dysplazja biodra
- DDH u dzieci 
- Biodro trzaskające
- Biodro szpotawe, koślawe
- Zaburzenia chodu związane z patologicznymi zmianami w biodrze
5. Leczenie zachowawcze i operacyjne dysfunkcji stawu biodrowego – zasady stosowania, rokowanie
6. Postępowanie fizjoterapeutyczne w przypadku patologii w obrębie stawu biodrowego

Ćwiczenia:
1 Ogólne cele i zasady procesu rehabilitacji
2. Umiejętność dostosowania programu usprawniania do poszczególnych dysfunkcji stawu biodrowego
3. Szczegółowe metody fizjoterapeutyczne stosowane w dysfunkcjach stawu biodrowego (uruchamianie blizny pooperacyjnej, PIR, ćwiczenia czynne, wspomagane, bierne, ćwiczenia w zamkniętym i otwartym łańcuchu kinematycznym, wzorce PNF, terapia manualna, fizykoterapia, akwaterapia, trening ogólny, automatyzacja i usamodzielnienie pacjenta)
4. Opracowywanie programów fizjoterapii dla poszczególnych w/w jednostek , z uwzględnieniem faz usprawniania ruchowego, celi i kryteriów przejścia do kolejnych faz
5. Kontrolowanie procesu usprawniania, wyników rehabilitacji
6. Rozwiązywanie problemów u pacjentów z zaburzeniami chodu i trudnościami w życiu codziennym - zalecenia i rehabilitacja (praca nad zaburzeniem chodu, nauka chodu z pomocami ortopedycznymi, trening chodzenia po schodach, obciążanie kończyny, instrukcje dla pacjenta, problemy pojawiające się po wymianie stawu biodrowego: wady chodu, przykurcze, pozycje pooperacyjnej niestabilności)

	Wykaz literatury podstawowej i uzupełniającej, obowiązującej do zaliczenia danego modułu
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