                                                                                                    
.
	KARTA MODUŁU ZAJĘĆ/SYLABUS

Wydział Nauk o Zdrowiu UMB

Rok akademicki  2023/2024

dotyczy cyklu kształcenia rozpoczynającego się w roku akad.  2021/2022

	Kierunek studiów
	Fizjoterapia

	Profil studiów
	x  ogólnoakademicki    □  praktyczny  

	Nazwa jednostki organizacyjnej realizującej moduł zajęć
	Klinika Geriatrii

	Osoba(y) prowadząca(e)
	prof. dr hab. n. med. Zyta Beata Wojszel, dr n. o zdr. Łukasz Magnuszewski, mgr Bartłomiej Kuprianowicz

	Poziom studiów
	I stopnia  (licencjackie)  □   II stopnia (magisterskie) □  jednolite magisterskie x

	Forma studiów
	stacjonarne  x   niestacjonarne □

	Rok studiów
	I  □    II   □   III  x   I V  □   V  □         
	Semestr studiów:
	1   □   2  □    3   □   4  □  5  □   6 x 7   □   8  □    9   □  10  □  

	Nazwa modułu zajęć
	Kliniczne podstawy fizjoterapii w geriatrii

	Język wykładowy
	polski   x    angielski   □

	Miejsce realizacji:
	zajęć praktycznych
	nie dotyczy

	
	praktyk zawodowych
	nie dotyczy

	Opis zajęć:
	Założenia i cel zajęć:
	Zapoznanie studenta z klinicznymi podstawami zmian narządowych związanych z procesem starzenia.

Poznanie specyfiki pracy fizjoterapeuty z osobami starszymi.

	
	Metody kształcenia:
	Wykłady – wykład informacyjny,

Ćwiczenia – metoda przypadków, dyskusja, pokaz

Seminaria – metoda przypadków

	Symbol i numer przedmiotowego efektu uczenia się
	Efekt uczenia się
	Odniesienie do kierunkowych efektów uczenia się
	Metody weryfikacji osiągnięcia zamierzonych efektów uczenia się: 

	
	
	
	Formujące*
	Podsumowujące**

	WIEDZA

	W1
	Zna etiologię, patomechanizm, objawy i przebieg najczęstszych chorób w zakresie geriatrii w stopniu umożliwiającym racjonalne stosowanie środków fizjoterapii.
	D.W3.
	Bieżąca informacja zwrotna
	Zaliczenie testowe

	UMIEJĘTNOŚCI

	U1
	Potrafi przeprowadzić szczegółowe badanie pacjenta geriatrycznego dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne układu ruchu oraz zapisać i zinterpretować jego wyniki.
	D.U1.
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach
	Realizacja zleconego zadania

	KOMPETENCJE SPOŁECZNE

	K1
	Przestrzega praw pacjenta i zasad etyki zawodowej.
	K4.
	Obserwacja pracy na zajęciach
	Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela prowadzącego

	K2
	Dostrzega i rozpoznaje własne ograniczenia, dokonuje  samooceny deficytów i potrzeb edukacyjnych.

	K5.
	Obserwacja pracy na zajęciach
	Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela prowadzącego

	K3
	Korzysta z literatury fachowej odnośnie schorzeń wieku podeszłego.
	K6.
	Obserwacja pracy na zajęciach
	Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela prowadzącego

	METODY WERYFIKACJI OSIĄGNIĘCIA ZAMIERZONYCH EFEKTÓW UCZENIA SIĘ

* przykłady metod FORMUJĄCYCH

Obserwacja pracy studenta

Test wstępny

Bieżąca informacja zwrotna

Ocena aktywności studenta w czasie zajęć

Obserwacja pracy na ćwiczeniach

Zaliczenie poszczególnych czynności

Zaliczenie każdego ćwiczenia

Kolokwium praktyczne ocena w systemie punktowym

Ocena przygotowania do zajęć

Dyskusja w czasie ćwiczeń

Wejściówki na ćwiczeniach

Sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń

Zaliczenia cząstkowe

Ocena wyciąganych wniosków z eksperymentów

Zaliczenie wstępne

Opis przypadku

Próba pracy

** przykłady metod PODSUMOWUJĄCYCH 

metody weryfikacji efektów uczenia się w zakresie wiedzy: 

Egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy) 

Egzamin pisemny (esej, raport; krótkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N; test uzupełniania odpowiedzi) 

Metody weryfikacji efektów uczenia się w zakresie umiejętności: 

Egzamin praktyczny 

Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/

Mini-CEX (mini – clinical examination) 

Realizacja zleconego zadania 

Projekt, prezentacja 

Metody weryfikacji efektów uczenia się w zakresie kompetencji społecznych: 

Esej refleksyjny 

Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela akademickiego 

Ocena 360° (opinie nauczycieli, kolegów/koleżanek, pacjentów, innych współpracowników) 

Samoocena

	NAKŁAD PRACY STUDENTA (BILANS PUNKTÓW ECTS)

	Forma aktywności studenta
	Obciążenie studenta (godz.) 

	Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim (wg planu studiów)
	20

	Udział w wykładach (wg planu studiów)
	5

	Udział w seminariach (wg planu studiów)
	5

	Udział w ćwiczeniach (wg planu studiów)
	10

	Udział w zajęciach praktycznych (wg planu studiów)
	

	Udział w konsultacjach związanych z zajęciami
	

	Samodzielna praca studenta (przykładowa forma pracy studenta)
	9

	Samodzielne przygotowanie do seminariów 
	2

	Samodzielne przygotowanie do ćwiczeń
	4

	Samodzielne przygotowanie do zajęć praktycznych
	

	Wykonanie projektu, dokumentacji, opisu przypadku, prezentacji, itd. …………………………….
	

	Obciążenie studenta związane z praktykami zawodowymi (wg planu studiów)
	

	Samodzielne przygotowanie się do zaliczeń etapowych
	

	Samodzielne przygotowanie do egzaminu/zaliczenia końcowego i udział w egzaminie/zaliczeniu końcowym
	3

	Sumaryczne obciążenie pracy studenta                                                                                                     Godziny ogółem:
	29

	Liczba punktów ECTS
	1

	Forma zajęć
	Treści programowe poszczególnych zajęć
	Symbol przedmiotowego efektu uczenia się
	Liczba godzin

	WYKŁADY
	Wprowadzenie do rehabilitacji geriatrycznej – starzenie fizjologiczne, patologiczne, możliwości wpływania na przebieg starzenia. Demograficzne, zdrowotne i ekonomiczne uwarunkowania starzenia. 
	W1
	2,5

	
	Całościowa ocena i opieka geriatryczna – cele, zasady, możliwości. Komunikacja ze starszym pacjentem.
	W1
	2,5

	ĆWICZENIA
	Ogólne zasady postępowania fizjoterapeutycznego u osób starszych, odmienność rehabilitacji osób starszych.
	W1, U1, K1-K3
	2

	
	Problem unieruchomienia u osób starszych - przyczyny, następstwa i zapobieganie.
	W1, U1, K1-K3
	2

	
	Znaczenie aktywności fizycznej u pacjentów z sarkopenią.
	W1, U1, K1-K3
	2

	
	Metody wdrażania pacjentów w starszym wieku do samoobsługi.
	W1, U1, K1-K3
	2

	
	Postępowanie fizjoterapeutyczne u pacjentów w starszym wieku z zaburzeniami równowagi, chodu i koordynacji ruchowej.
	W1, U1, K1-K3
	2

	SEMINARIA
	Zasady programowania fizjoterapii. Rodzaj, stopień ciężkości i okres schorzenia. Nauka planowania terapii wg klasyfikacji ICF. 
	W1, U1, K1-K3
	1

	
	Specyfika i rodzaje wysiłków fizycznych zalecanych osobom starszym. Postępowanie uprawniające wpływające na siłę, zakres ruchu i wytrzymałość. Trening oporowy jako podstawa przeciwdziałania sarkopenii. 
	W1, U1, K1-K3
	1

	
	Upadki i ich profilaktyka w populacji osób starszych. Algorytm postępowania w profilaktyce przeciwupadkowej u każdego pacjenta geriatrycznego.
	W1, U1, K1-K3
	1

	
	Funkcjonalne testy diagnostyczne przydatne w określaniu ryzyka upadów i równowagi funkcjonalnej, kontrola postawy i chodu pacjenta geriatrycznego.
	W1, U1, K1-K3
	1

	
	Indywidualne podejście do programu rehabilitacji. Czynniki decydujące o konieczności zmiany programu rehabilitacji. Weryfikowanie i zmiana terapii w pracy z pacjentem starszym.
	W1, U1, K1-K3
	1

	LITERATURA PODSTAWOWA

(3-5 pozycji)
	1. Wieczorowska-Tobis K., Kostka T.: Fizjoterapia w geriatrii. PZWL, Warszawa 2010.
2. Guccione A.A., Wong R.A., Avers D.: Fizjoterapia kliniczna w geriatrii. Edra Urban & Partner, Wrocław 2014.
3. Borowicz A., Wieczorowska-Tobis K.: Fizjoterapia w geriatrii. Atlas ćwiczeń. PZWL, Warszawa 2013.
4. Skrzek A., Wieczorowska Tobis K.: Fizjoterapia w geriatrii. Podstawy i nowe trendy. PZWL, Warszawa 2019. 

	LITERATURA UZUPEŁNIAJĄCA

(3-5 pozycji)
	1. WHO 2020 guidelines on physical activity and sedentary behaviour. World Health Organization, Geneva 2020.

2. Ding D, Mutrie N, Bauman A, Pratt M, Hallal PRC, Powell KE. Physical activity guidelines 2020: comprehensive and inclusive recommendations to activate populations. Lancet. 2020;396(10265):1780-2.
3. Montero-Odasso, M., et al., New horizons in falls prevention and management for older adults: a global initiative. Age and Ageing, 2021;50(5):1499-1507.
4.WHO 2020 guidelines on physical activity and sedentary behaviour. World Health Organization, Geneva2020 https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/336656/9789240015128-eng.pdf 

6.Ding D, Mutrie N, Bauman A, Pratt M, Hallal PRC, Powell KE. Physical activity guidelines 2020: comprehensive and inclusive recommendations to activate populations. Lancet, 2020, 396(10265); 1780-2 https://doi.org/10.1016/S0140-6736(20)32229-7

	WARUNKI UZYSKANIA ZALICZENIA ZAJĘĆ (ZGODNIE Z REGULAMINEM PRZEDMIOTU/JEDNOSTKI)

	Sposób zaliczenia zajęć
	Zaliczenie pisemne (test jednokrotnego wyboru), opis przypadku klinicznego.

	Zasady zaliczania nieobecności
	Odrobienie zajęć z inną grupą po uzgodnieniu z asystentem, usprawiedliwienie nieobecności.

	Możliwości i formy wyrównywania zaległości
	Odrobienie zajęć z inną grupą.

	Zasady dopuszczenia do egzaminu/zaliczenia
	Obecność na wszystkich zajęciach (wykłady, seminaria, ćwiczenia), odrobienie nieobecności, zaliczenie zadań przewidzianych w ćwiczeniach

	KRYTERIA OCENY OSIĄGNIĘTYCH EFEKTÓW UCZENIA SIĘ Z ZAJĘĆ ZAKOŃCZONYCH ZALICZENIEM

(opisowe, procentowe, punktowe, inne….)

	Zaliczenie końcowego testu pisemnego jednokrotnego wyboru – aby zaliczyć przedmiot, należy uzyskać min. 60% punktów.

Opracowanie planu postępowania fizjoterapeutycznego dla pacjenta, po uprzednim wywiadzie i ocenie stanu chodu i koordynacji ruchowej (pisemne zalecenia sprawdzane pod kątem merytorycznym, obserwacja pracy studenta podczas badania pacjenta). 

	Data opracowania sylabusa: 28.01.2024
	Sylabus opracował(a): prof. dr hab. n. med. Zyta Beata Wojszel, dr n. med. Agnieszka Kasiukiewicz, dr n. o zdr Łukasz Magnuszewski


