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CELE PRZEDMIOTU

Zapoznanie z ideami koncepcji NDT Bobath w teorii i praktyce fizjoterapeutyczne;j

WYMAGANIA WSTEPNE

Budowa i funkcjonowanie centralnego systemu nerwowego, jego etapy rozwoju biologicznego, rozwdj neu-
rofizjologiczny dziecka w pierwszym roku zycia, patofizjologia centralnego systemu nerwowego, dysfunkcje
centralnego uktadu nerwowego uszkodzonego na wezesnym etapie jego rozwoju (mozgowe porazenie dziecie-
ce), choroby i urazy CSN (udary mozgu i urazy czaszkowo- mozgowe, SM), problemy rehabilitacyjne pacjentow
po udarach mézgu i urazach czaszkowo-moézgowych, chorych na SM.

Prawidlowy rozwoj dziecka w pierwszym roku zycia. Podstawy rozwoju patofizjologicznego dziecka w pierw-
szym roku zycia.

Umiejetnosci fizjoterapeutyczne: podstawy kinezyterapii i badania neurologicznego.

EFEKTY KSZTALCENIA

Wiedza: ma poglebiona wiedze w zakresie wybranych zaburzen i zmian chorobowych u pacjentéw w réznym
wieku oraz zasad stosowania specjalistycznych metod usprawniania

Wiedza: potrafi oceni¢ stan funkcjonalny pacjenta potrzebny do programowania i kontrolowania procesu fi-
zjoterapii

Wiedza: umie wykona¢ techniki lub elementy technik wchodzacych w sktad specjalnych metod fizjoterapii
Wiedza: potrafi przystepnie wyjasni¢ pacjentowi na czym polega jego dysfunkcja oraz przedstawi¢ w formie
ustnej lub pisemnej program kompleksowego usprawniania

Kompetencje spoleczne: potrafi zorganizowaé prace zespotu oraz widzi potrzebe przynaleznosci do organizacji
fizjoterapeutow

TRESCI PROGRAMOWE

WYKLAD

TEMATYKA ZAJEC

Lp i . LiCZBA GODZIN
OPIS SZCZEGOLOWY BLOKOW TEMATYCZNYCH

W1 Koncepcja NDT Bobath, historia i wspoélczesnosc, podstawy neurofizjologiczne 9
koncepcji NDT Bobath.
Mechanizm kontroli postawy wedlug NDT Bobath, podzial i zalozenia diagno-

W2 ) . .. 3
styczno terapeutyczne mozgowego porazenia dzieciecego wedlug Bobath.

W3 Terapia wedlug techniki Bobath, a inne metody rehabilitacyjne, koncepcja tech- 9
niki Bobath, a ICF
Mechanizm kontroli postawy wedtug NDT Bobath, pacjent z hemiplegia. Zasady

W4 , 3
gtéwne Bobath.

W5 Podstawy problematyki pacjenta z hemiplegia w odniesieniu do normalnego ru- 9
chu, percepcja.
ICF,ocena pacjenta z hemiplegia.IBITA, struktura szkolen koncepcji NDT-

W6 2
Bobath.
RAzZEM 14
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SEMINARIUM

Lp

TEMATYKA ZAJEC
OPIS SZCZEGOLOWY BLOKOW TEMATYCZNYCH

LICZBA GODZIN

S1

Prawidlowy rozw6j wzorcéw postawy i ruchu od 0 do 12 miesiaca zycia w oparciu
o praktyczne doswiadczenia sensoryczne. Nieprawidtowy rozwdj postawy i ruchu
w pierwszym roku zycia.

S2

Ocena terapeutyczna, analiza postaci mozgowego porazenia dzieciecego.

S3

demonstracja terapii réznych postaci moézgowego porazenia dzieciecego analiza
poszczegblnych przypadkow. Dobor sprzetu pomocniczego, rodzaju podtoza oraz
pomocy ortopedycznych po wnikliwej analizie przypadku klinicznego moézgowego
porazenia dzieciecego.

S4

Ocena terapeutyczna, analiza problemoéw pacjenta z hemiplegia. Teoria i podsta-
wy badania zaburzen percepcji.

S5

Demonstracja pacjentow z hemiplegia z roznymi problemami funkcjonalnymi pra-
wa/ lewa potkula. Ocena funkcjonalna i analiza prawidlowego ruchu.

S6

Samopomoc- teoria i praktyka, dobér srodkéw pomocniczych na podstawie oce-
ny funkcjonalnosci pacjenta z hemiplegia (np.: przemieszczanie sie, transport,
positki, higiena).

RAzZEM

28

7 METODY DYDAKTYCZNE

M1 Burza moézgow

M2 Dyskusja

M3 Prezentacje multimedialne
M4 Wyktady

M5 Praca w grupach

8 OBCIAZENIE PRACA STUDENTA

FORMA AKTYWNOSCI

SREDNIA LICZBA
GODZIN NA

ZREALIZOWANIE
AKTYWNOSCI
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiow 42
Konsultacje przedmiotowe 0
Egzaminy i zaliczenia w sesji 0

Inne

Godziny bez udzialu nauczyciela akademickiego wynikajace z nakltadu

pracy studenta, w tym:

Przygotowanie sie do zajeé¢, w tym studiowanie zalecanej literatury 8
Opracowanie wynikow 0
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Inne 0
SUMARYCZNA LICZBA GODZIN DLA PRZEDMIOTU WYNIKAJACA Z CA- 60
LEEGO NAKLADU PRACY STUDENTA

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2
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9 METODY OCENY

OCENA FORMUJACA

F1 Kolokwium
F2 Obserwacja
F3 Aktywnosé na zajeciach

OCENA PODSUMOWUJACA

’ P1 \ Egzamin pisemny

WARUNKI ZALICZENIA PRZEDMIOTU

Podstawa zaliczenia zajec seminaryjnych jest obecnosc na zajeciach oraz zaliczenie

1 .
praktyczne i teoretyczne.

KRYTERIA OCENY

EFEKT KSZTALCENIA 1

Posiada podstawowa wiedze w zakresie wybranych zaburzen i zmian chorobowych u pa-

NA OCEN . . ) . . .
OCENE 3 cjentow z uszkodzeniem CSN w réznym wieku oraz zasad stosowania koncepcji Bobath.

Potrafi poprawnie zdefiniowac wiekszosc zaburzen i zmian chorobowych u pacjentow

NA OCENE 4 . . . .
B z uszkodzeniem CSN w réznym wieku oraz zasad stosowania koncepcji Bobath

Swobodnie porusza sie w zakresie wiedzy dotyczacej wybranych zaburzen i zmian cho-
NA OCENE 5 robowych u pacjentow z uszkodzeniem CSN w roznym wieku oraz zasad stosowania
koncepcji Bobath.

EFEKT KSZTALCENIA 2

Potrafi dokonac podstawowej oceny stanu funkcjonalnego pacjenta niezbednej do pla-

NA OCEN o . . ..
OCENE; 3 nowania i kontrolowania efektow fizjoterapii.

Potrafi poprawnie dokonac oceny stanu funkcjonalnego pacjenta niezbednej do plano-

NA OCENE 4 o . . "
B wania i kontrolowania efektow fizjoterapii.

Potrafi prawidtowo dokonac pelnej oceny stanu funkcjonalnego pacjenta niezbednej do

NA OCENE 5 planowania i kontrolowania efektow fizjoterapii.

EFEKT KSZTALCENIA 3

Na poziomie podstawowym opanowal elementy technik wchodzacych w sktad koncepcji

NA OCENE 3 Bobath.
NA OCENE 4 Poprawnie wykonuje elementy technik wchodzacych w sktad koncepcji Bobath.
NA OCENE 5 Swobodnie wykonuje elementy technik wchodzacych w sktad koncepcji Bobath

EFEKT KSZTALCENIA 4

na podstawowym poziomie opanowal umiejetnosc wyjasnienia pacjentowi na czym po-
NA OCENE 3 lega jego dysfunkcja oraz potrafi poprawnie przedstawic w formie ustnej lub pisemne;j
program kompleksowego usprawniania.

W sposob poprawny potrafi wyjasnic pacjentowi na czym polega jego dysfunkcja oraz

NA OCENE 4 potrafi przedstawic w formie ustnej lub pisemnej program kompleksowego usprawnia-
nia.

NA OCENE 5 Potrafi swobodnie wyjasnic pacjentowi na czym polega jego dysfunkcja oraz potrafi
przedstawic w formie ustnej lub pisemnej program kompleksowego usprawniania.

EFEKT KSZTALCENIA 5

NA OCENE 3 Poprawnie potrafi wskazac wymagany sktad zespotu terapeutycznego.

NA OCENE 4 Poprawnie potrafi zorganizowac prace zespotu.

NA OCENE 5 Swobodnie radzi sobie z zorganizowaniem pracy zespolu.
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10 MACIERZ REALIZACJI PRZEDMIOTU

EFEKTY
ODNIESIENIE DO .
KSZTALCENIA . CELE TRESCI METODY
EFEKTOW SPOSOBY OCENY
DLA PRZEDMIOTU PROGRAMOWE DYDAKTYCZNE
KIERUNKOWYCH
PRZEDMIOTU
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12 INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH

OSOBA ODPOWIEDZIALNA ZA KARTE

dr Jadwiga Szymura (kontakt: jagodaszymura@poczta.fm)

OsoBY PROWADZACE PRZEDMIOT

Dr Monika Gasiriska (kontakt: gamonisia@interia.pl)

Dr Ewa Korzycka (kontakt: ekorzycka@interia.pl)

dr Jadwiga Szymura (kontakt: jagodaszymura@poczta.fm)
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13 ZATWIERDZENIE KARTY PRZEDMIOTU DO REALIZACJI

(miejscowosé, data) (odpowiedzialny za przedmiot) (kierownik) (dziekan)

PRZYIJMUJE DO REALIZACJI (data i podpisy oséb prowadzacych przedmiot)
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