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Poziom ksztatcenia Studia pierwszego stopnia
Nazwa Forma studiéow Stacjonarne
kierunku PIELEGNIARSTWO
studiow Profil ksztatcenia praktyczny
Rok akademicKi 2023/2024
Nazwa - Kod przed- Punkty ECTS
przedmiotu Podstawy rehabilitacji B PIE1.DO7 ogétem 1,0
Jednostka
realizujgca Wydziat Spoteczno-Medyczny w Dgbrowie Gérniczej
przedmiot

Osoba odpowiedzialna za modut
(imie, nazwisko, e-mail, nr tel. stuzbowego)

Status przedmiotu / Blok modutowy

Obowigzkowy
D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Forma zajec, liczba godzin i liczba punktow ECTS za poszczegodlne
formy ksztalcenia
Rok studiéw Semestr W cw BNA 7p p7
Ksztalcenie teoretyczne
2 4 15 15
Forma zaliczenia Z0 Z0
ECTS 1,0
Wiedza z zakresu nastepujacych modutéw:
) D01. Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne.
Wymagania D02. Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne
wstepne ’ ’

DO03. Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne.

Cel ksztatce-
nia

e Wyposazenie studentdw w podstawowg wiedze o istocie, celach i zadaniach rehabilitacji
oraz specyfice pielegnowania oséb niepetnosprawnych.

o Ksztaltowanie umiejetnosci wykorzystania wiedzy z zakresu rehabilitacji w opiece nad
osobami niepetnosprawnymi w réznym wieku, w réznych specjalnosciach medycznych i na
réznych etapach opieki zdrowotnej

e Wskazanie mozliwosci adaptacji i integracji spotecznej oséb trwale niepetnosprawnych

Realizowane kierunkowe efekty uczenia sie

Symbol
efektu Opis efektu uczenia sie
uczeniasie
W zakresie wiedzy student zna i rozumie:
D.W26 podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej i zawodowej
D.w27 przebieg i sposoby postepowania rehabilitacyjnego w réoznych chorobach
W zakresie umiejetnosci student potrafi:
uczy¢é pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-
D.U16 - ; . .
rehabilitacyjnego i wyrobéw medycznych
D.U18 rozpoznawac powiktania leczenia rehabilitacyjnego
D.u21 prowadzi¢ rehabilitacje przytézkowa i aktywizacje z wykorzystaniem elementéw terapii zajecio-




wej

D.U22 przekazywac¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta
W zakresie kompetencji spotecznych student jest gotow do:
kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii oséb powierzonych opie-
K.S1 ce, okazywania zrozumienia dla réznic Swiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing
K.S2 przestrzegania praw pacjenta
K S3 samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrze-
’ gania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem
K sS4 samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrze-
’ gania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem
K.S5 zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu
K.S6 przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajgcych na reakcje wtasne i pacjenta
TRESCI PROGRAMOWE
. Realizowane .
Symb_ol’l nr Tematyka zaje¢ efekty uczenia L'CZb.a
zajec si godzin

Forma zajec¢: wyktady

Wyklad lekarza (fizjoterapeuty)

Definicja i rodzaje niepetnosprawnosci. Stopnie niepetnospraw-

wo1l nosci. Profilaktyka pierwotna i wtérna niepetnosprawnosci jako 2
zadanie interdyscyplinarne.

W02 Cele, zasady i etapy rehabilitacji. Rehabilitacja lecznicza, zawo- 1
dowa, spoteczna i psychologiczna.
Rehabilitacja o0séb niepetnosprawnych ruchowo. Nowoczesne
metody i techniki usprawniania chorych. Sprzet i pomoce ortope-

w03 . - . 2
dyczne — podziat, zastosowanie, zasady zaopatrzenia ortope-
dycznego. D.W26,

S o D.w27

wo4 Rehabilitacja os6b niepetnosprawnych umystowo. 1

W05 Metody terapii behawioralnej. 1
Rehabilitacja os6b z uszkodzeniem narzgdu wzroku i stuchu.

W06 g 1
Zaopatrzenie ortopedyczne.
Znaczenie wielokierunkowego oddziatywania systemowego

wo7 S 1
w rehabilitacji.

w08 Prawa i przywileje oséb niepetnosprawnych. 1

W09 Pielegniarstwo w rehabilitacji uzdrowiskowe;.
Komunikowanie z osobami niepetnosprawnymi — jezyk i techniki

w10 . -
komunikowania. 4

Wil Integracja osob niepetnosprawnych w srodowisku zamieszkania,

, iai h ia.

pracy, hauczania i wychowania D.W26.

w12 Ergonomia a rehabilitacja. D.wW27
Spoteczne i rodzinne aspekty funkcjonowania osoby niepetno-

W13 . . L . L 4
sprawnej. Rola pielegniarki w opiece nad rodzina i jednostka.

W14 Niepetnosprawny a $rodowisko.

W15 Bezpieczne srodowisko oséb niepetnosprawnych. 1
Razem wyktad pielegniarki: 5

Forma zaje¢: éwiczenia *

Co1 Rehabilitacja niepetnosprawnych — zakres dziatan pielegniarki. D.U16 2
Rehabilitacja oséb z uposledzeniem umystowym, uszkodzeniem D.U18

C02 ) - o A 2
narzadu ruchu i zmystéw — zadania pielegniarki. D.U21




Komunikowanie z osobg niepetnosprawng — jezyk i techniki ko- D.U22
C03 - ; 2
munikowania. K.S1
Co04 Udziat pielegniarki w rehabilitacji kompleksowe;. K.S2 2
NPT . . . . K.S3
Co5 Integrgqa o§ob niepetnosprawnych w srodowisku zamieszkania, K.S4 1
pracy i nauki.
K.S5
CO06 Elementy terapii zajeciowej. Arteterapia, terapia sztuka. K.S6 1
Razem godzin: ¢wiczenia 15

Korelacja poszczegélnych rodzajow zajec¢

Semestr

W Cw ZP

PZ

4

WO01-W15 C01-C06

Macierz efektéw uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierzonych efektow

uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢

Metody weryfikacji
Kod efektu uczenia sie
w Cw ZP Pz
D.W26, D.W27 test
Pokaz
D.U16, D.U18, D.U21, D.U22 umiejet-
nosci
Obser-
K.S1, K.S2, K.S3, K.S4, K.S5, K.S6 wacja
360

Metody ksztatcenia, sposob realizacji oraz oceny

Wyktad z prezentacjg multimedialng i/lub wyktad konwersatoryjny.

Wyktad . , , . .
Zaliczenie wyktadéw: test zaliczeniowy na ocene.
Cwiczenia sg obowigzkowe. Realizowane sg w grupach. Ewentualna nieobecno$é powinna byé
odrobiona na konsultacjach, ktére powinny by¢ odbywane w miejscu realizacji ¢wiczen.
Zaleca sie realizowac¢ ¢wiczenia w formie warsztatéw (w warunkach symulowanych).
2 . i Na ¢wiczeniach realizowane sg efekty ksztatcenia w zakresie umiejetnosci.
Cwiczenia

Zaliczenie ¢wiczen: na ocene.
Kazdy efekt oceniany jest odrebnie; ocena w skali od 2,0 do 5,0.

zakresie umiejetnosci.

Warunkiem uzyskania zaliczenia z ¢wiczen jest pozytywne zaliczenie wszystkich efektéw w

Obcigzenie praca studenta (gwiazdkg oznaczono zajecia o charakterze praktycznym)

St A (A5 Forma aktywnosci Godziny szczegotowo Laczm_e go-
studenta dzin
Godziny kon- | Udziat w wyktadach 15. 15
taktowe
Z nauczyciele
m akademic- | Udziat w ¢wiczeniach * 15 15
kim
SETe A Przygotowanie do ¢wiczen * 10 godz. 10*
praca studenta
tgczny nakfad pracy studenta 40

Continuo, 2010
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uzupetniajgca rium z pielegniarstwa. Warszawa: Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2014

e Tokarskiego Z. (red.), Rehabilitacja w holistycznej opiece nad pacjentem: ewaluacja ksztat-
toédz: Wydawnictwo Akademii  Humanistyczno-

cenia pielegniarek i potoznych.
Ekonomicznej, 2012

e Mitra, Principles of Rehabilitation Medicine

Formy oceny — szczegotly

EFEKTY UCZENIA
SIE

NA OCENE 3

NA OCENE 3.5

NA OCENE 4

NA OCENE 4.5

NA OCENE 5

Student wykazuje
dostateczny stopien
wiedzy lub umiejetno-
Sci, gdy uzyskuje od-
powiednio procent
sumy punktow okresla-
jgcych maksymalny
poziom wiedzy lub
umiejetnosé

60-69%

70-79%

80-89%

90-94%

95-100%




