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Na.zwa modulu Kksztalcenia
Rehabilitacja i pielegnowanie niepelnosprawnych

Nazwa jednostki prowadzacej modul
Wydziat Nauk o Zdrowiu, Zaktad Pielegniarstwa

Kod modutu @ Grupa tresci ksztalcenia Typ modulu

12.6 1 3-4/6-7 Nauki w zakresie opieki obowigzkowy
D002;D003;D004  specjalistycznej

6| Poziom studiéw Liczba punktéw ECTS Poziom przedmiotu
studia pierwszego ZP:4 Srednio- zaawansowany
stopnia PZ:2

9 Rok studiéw, Liczba godzin w semestrze Liczba godzin w tygodniu
semestr

Wyk. Cw. ZP. PZ. MCS Wyk. Cw. ZP. PZ. Proj.
M.
studia stacjonarne 76 4 40
IV rok —semestr VII

80 40

Jezyk wykladowy: polski

Wykladowca (wykladowcy)
dr Mirostawa Sidor, mgr Dorota Fedoruk, mgr Dorota Sobolewska, dr Anna L.awnik

linformacje
szczegotowe
14 Wymagania wstepne ‘

1. anatomia
2. fizjologia

15 Cele przedmiotu

C1 zapoznanie z podstawowa terminologia stosowang w rehabilitacji

C2 poznanie celow, zasad oraz etapow rehabilitacji kompleksowej w odniesieniu do
réznych grup oséb niepetnosprawnych,

C3 poznanie dziatan w zakresie rehabilitacji przytdzkowej w celu zapobiegania

skutkom unieruchomienia chorego oraz w procesie usprawniania ruchowego w
zakresie siadania, pionizacji, nauki chodzenia, nauki samoobstugi osoby
niepetnosprawne;,

C4 zdobycie wiedzy 1 umiej¢tnosci niezbednych do nawigzania wspoipracy z
zespotem rehabilitacyjnym w zakresie usprawniania osoby niepetnosprawne;,




16 Efekty ksztalcenia w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych

nr student, ktéry zaliczyl przedmiot, potrafi: odniesienie do
celow przedmiotu

D.W17 Zna zasady aktywizacji chorego niepelnosprawnego i C1,C2,C3,C4
objetego opieka geriatryczng

D.W25 Zna nastepstwa dtugotrwatego unieruchomienia C3,C4

D.W37 Zna podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej C1,C2,C3,C4
(ergoterapia, psychoterapia, kinezyterapia, fizjoterapia)

D.W38 Charakteryzuje przebieg i sposoby postgpowania C1,C2,C3,C4
rehabilitacyjnego w jednostkach chorobowych

D.W39 | Zna formy rehabilitacji zawodowej C2,C4

D.U18 | instruuje pacjenta i jego opiekuna w zakresie uzytkowania C1, C3,
sprzgtu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego oraz srodkow
pomocniczych

D.U24 | prowadzi rehabilitacje przylozkowa 1 usprawnianie ruchowe C1, C3,
pacjenta oraz aktywizacje z wykorzystaniem elementow
terapii zajeciowej;

D.K2 systematycznie wzbogaca wiedz¢ zawodowa 1 ksztaltuje C1,C2,C3,C4
umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu;

17 Tresci programowe

forma zaje¢ — zajecia praktyczne liczba liczba odniesienie do
godzin  godzin  efektow
S NS ksztalcenia dla
przedmiotu
ZP1 | Organizacja rehabilitacji leczniczej. 8 D.W.37,39

Elementy rehabilitacji leczniczej.
Zapoznanie si¢ z dokumentacji
gabinetu.

ZP2 8 D.U. 18
Podstawowe urzadzenia

diagnostyczno-terapeutyczne

stosowane w rehabilitacji.

ZP3 | Wspolpraca pielegniarki z zespotem 8 D.W. 39
rehabilitacyjnym

ZP4 | Rodzaje 1 zadania sprz¢tu 8 D.W. 37
rehabilitacyjnego, pomocy

ortopedycznych i pomocy

technicznych w usprawnianiu

niepetnosprawnych

ZP5 | Ocena chorego i jego $Srodowiska dla 8 D.U. 18
potrzeb rehabilitacji: samoobstuga,

wydolno$¢ chodu, pokonywanie

przeszkdd architektonicznych,




ZP6

ZP7

ZP8

ZP9

ZP10

PZ1

PZ2

PZ3

PZ4

adaptacja mieszkania dla potrzeb
niepetnosprawnego, mozliwosci
podjecia i wykonywania pracy
zarobkowej.
Technika wykonywania wybranych
¢wiczen: zasady wyciagow,
pionizacja czynna i bierna, ¢wiczenia
chodu, asekuracja, pomoc w
postugiwaniu si¢ pomocami
ortopedycznymi. Cwiczenia
samoobstugi — pomoce techniczne.
Problemy opieki nad pacjentami
uposledzonymi umystowo 1 chorymi
psychicznie, niewidomymi i
niestyszacymi.
Udziat pielegniarki w usprawnianiu i
pielegnowaniu dzieci z mé6zgowym
porazeniem dziecigcym.
Zalozenie indywidualnej
dokumentacji procesu pielggnowania
u wybranych pacjentow.
Ocena dokumentacji procesu
pielegnowania. Samoocena
studentéw. Podsumowanie zajec 1
ocena studentow.

Suma godzin
forma zaje¢ — praktyka zawodowa

80

liczba liczba
godzin  godzin
S NS

Zapoznanie Si¢ organizacja pracy w Po8nanie zadan
pielegniarki w ramach zespotu rehabilitacyjnego Anie

wspolpracy.

Metody opieki pielegnacyjnej nad
osobami niepelnosprawnymi
bedacymi na rédznych etapach
rehabilitacji: leczniczej, spotecznej i
zawodowej- pomoc w czynnosciach
samoobstugowych

Rozpoznanie probleméw 1 planowanie
opieki osoby niepetnosprawne;j z
uwzglednieniem ustalonego programu
rehabilitacji

Realizowanie dziatan pielegnacyjnych
i rehabilitacyjnych ograniczajacych
skutki unieruchomienia (przykurcze,
odlezyny, zaniki mig$niowe,
znieksztalcenia, zakrzepy,
pogorszenie wydolnosci uktadu

8

8

8

D.W. 17

D.W. 38, 39, D.U.
24

D.W. 25, 37,D.U.
24

D.K.2

D.K. 2
odniesienie do
efektow
ksztalcenia dla

przedmiotu
D.W.37,39

D.W.25,38, D.U.24

D.W. 38, 39,37
D.U. 24

D.W.25,38, D.U.24




oddechowego).

PZ5

Wykorzystywanie zaopatrzenia 8
ortopedycznego i pomocy

technicznych w leczniczym

usprawnianiu i usamodzielnianiu 0s6b
niepetnosprawnych.

D.U.18

PZ6

Ocena efektywnosci dziatan 8
pielegnacyjnych i rehabilitacyjnych
podejmowanych na rzecz osoby
niepetnosprawne;j.

D.W. 39,38
D.K.2

PZ7

Ocena chorego i jego $srodowiska dla 8
potrzeb rehabilitacji: samoobstuga,
wydolno$¢ chodu, pokonywanie
przeszkdd architektonicznych,

adaptacja mieszkania dla potrzeb
niepetnosprawnego, mozliwosci

podjecia i wykonywania pracy
zarobkowe;j.

D.U. 18

PZ8

e}

Technika wykonywania wybranych
¢wiczen: zasady wyciaggow,
pionizacja czynna i bierna, ¢wiczenia
chodu, asekuracja, pomoc w
postugiwaniu si¢ pomocami
ortopedycznymi. Cwiczenia
samoobstugi —pomoce techniczne.
Terapia zajeciowa.

D.W.17

PZ9

Rozpoznanie problemow rodziny 8
wynikajacych z niepetnosprawnosci
podopiecznego i prowadzonej
rehabilitacji. Formy pomocy

cztonkom rodziny w opanowaniu
umiejetnosci komunikowania si¢ z
pacjentem i udzielania mu pomocy i
wsparcia w pielegnacji i rehabilitacji

D.U. 18

PZ9

Problemy opieki nad pacjentami 8 D.W.

uposledzonymi umystowo i chorymi
psychicznie, niewidomymi i
niestyszacymi.

39,38,D.U.24

PZ10

Udziat pielegniarki w usprawnianiui 8
pielegnowaniu dzieci z mézgowym
porazeniem dziecigcym

D.W. 25, 37, D.U.
24

Suma godzin 80

18 Narzedzia/metody/formy dydaktyczne

1. Prezentacje multimedialne
2. Sprzet do kinezyterapii
3. Sprzet do fizykoterapii




F1. Ocena ciagla na ¢wiczeniach (obecnos¢, zaangazowanie, aktywnos$¢)

F2. Praca pisemna (referat)
P1. Zaliczenie koncowe
forma aktywnosci Srednia liczba godzin na zrealizowanie aktywnoSci
S NS
Godziny kontaktowe z 160
nauczycielem
Praca wilasna studenta 20
SUMARYCZNA LICZBA 6
PUNKTOW ECTS DLA
PRZEDMIOTU

21 Literatura podstawowa i uzupelniajgca

Literatura podstawowa:
Strugata M., TalarskaD.;Rehabilitacja i pielggnowanie osob niepetnosprawnych;
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2013

2. Rostawski A., Skolimowski T. Technika wykonywania ¢wiczen leczniczych. PZWL,
Warszawa 2003.

3. Rutkowska E. Rehabilitacja i pielggnowanie osob niepetnosprawnych. Podrecznik dla
studentow pielegniarskich studiow licencjackich. Czelej, Lublin 2002.

Literatura uzupelniajaca:

1. | Biblioteka Specjalisty Rehabilitacji. Usprawnianie po udarze mozgu. ELIPSA-JAIM,

Krakéw 2002.

2. | Borkowska M., Galleta-Mac 1. Wady postawy i stop u dzieci. PZWL, Warszawa

2004.

3. | Kiwerski J.: Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 2007.

Kwolek A.: Rehabilitacja medyczna tom 11 II. Urban & Partner, Wroctaw 2004.

5. | Marciniak J. Szewczenko A. Sprzet szpitalny i rehabilitacyjny. Wyd. Politechniki

Slaskiej, Gliwice 2003.

6. | Mika T., Kasprzak W., Fizykoterapia. PZWL, Warszawa 2006.

7. | Olszewski J. (red.) Fizjoterapia w wybranych dziedzinach medycyny. PZWL,

Warszawa 2011.

8. | Nowotny J. (red.) Podstawy fizjoterapii. Cz. 1-3. Wyd. ,,Kasper”, Krakow 2003.

9. | Szwalkiewicz E. Zasady podnoszenia i przemieszczania pacjentéw. Poradnik dla

pielegniarek. Urban & Partner, Wroctaw 2000.

10. | Zembaty A. Kinezyterapia. Wyd. ,,Kasper”, Krakow 2003.

&

22 Formy oceny - szczegoly
nr efektu  na ocene 2 (ndst) na ocene 3 (dst) na ocene 4 (db) na ocene 5 (bdb)



http://www.wydawnictwopzwl.pl/szukaj/?query%5bautor%5d=Jurek%20Olszewski

D.w17 Nie zna zasad Zna niektore z Zna Zna zasady
aktywizacji omawianych podstawowe aktywizacji
chorego zasad zasady chorego
niepelnosprawnego  aktywizacji aktywizacji niepetnosprawneg
i objetego opicka chorego chorego 0 i objetego
geriatryczng niepelnosprawne niepetnosprawne opieka

go i objetego go 1 objetego geriatryczng
opieka opieka
geriatryczng geriatryczng

D.W25 Nie zna nastgpstw  Zna nieliczne Zna Zna omawiane na
dtugotrwatego nastepstwa podstawowe zajeciach
unieruchomienia dhugotrwatego nastepstwa nastepstwa

unieruchomienia dlugotrwatego dhugotrwatego
unieruchomienia unieruchomienia

D.w37 Nie zna Wymienia Wymienia i Zna podstawowe
podstawowych podstawowe ogoblnie kierunki
kierunkow Kierunki charakteryzuje rehabilitacji
rehabilitacji rehabilitacji podstawowe leczniczej
leczniczej leczniczej Kierunki
(ergoterapia, rehabilitacji
psychoterapia, leczniczej
Kinezyterapia,
fizjoterapia)

D.w38 Nie potrafi Ogolnie Ogolnie Charakteryzuje
scharakteryzowa¢  charakteryzuje  charakteryzuje  przebiegi
przebiegu i przebieg i przebieg i sposoby
sposobu sposoby sposoby postepowania
postepowania postepowania postepowania rehabilitacyjnego
rehabilitacyjnego w rehabilitacyjneg rehabilitacyjneg  w omawianych
zadnej z o w niektorych z o w wigkszosci  jednostkach
omawianych omawianych z omawianych chorobowych
jednostek jednostek jednostek
chorobowych chorobowych chorobowych

D.W39 Nie zna form Ogolnie Charakteryzuje  Zna formy
rehabilitacji charakteryzuje  rehabilitacje rehabilitacji
zawodowej rehabilitacje zawodowa zawodowej

zawodowg

D.U18 Nie potrafi Potrafi ogolnie  Potrafi ogélnie  Potrafi
instruowac instruowac instruowac instruowac
pacjenta i jego pacjenta i jego pacjenta i jego pacjenta i jego
opiekuna w opiekuna w opiekuna w opiekuna w
zakresie zakresie zakresie zakresie
uzytkowania uzytkowania uzytkowania uzytkowania
sprzetu wybranego poznanego sprzetu
pielegnacyjno- sprzetu sprzetu pielegnacyjno-
rehabilitacyjnego pielegnacyjno-  pielegnacyjno-  rehabilitacyjnego

oraz srodkow
pomocniczych

rehabilitacyjneg
o oraz srodkow
pomocniczych

rehabilitacyjneg
o oraz srodkow
pomocniczych

oraz srodkow
pomocniczych




D.U24

D.K2

Nie potrafi
prowadzi¢
rehabilitacji
przyldzkowej i
usprawniania
ruchowego
pacjenta oraz
aktywizacji z
wykorzystaniem
elementow terapii
zajeciowej;

Nie wzbogaca
wiedzy zawodowej,
nie ksztaltuje
umieje¢tnosci i nie
dazy do
profesjonalizmu;

Potrafi
prowadzi¢
nieliczne
elementy
rehabilitacji
przyldzkowej i
usprawniania
ruchowego
pacjenta oraz
aktywizacji z
wykorzystaniem
elementow
terapii
zajgciowej;
Wzbogaca
wiedze
zawodow3 1
ksztattuje
umiejetnosci
dazac do
profesjonalizmu
na poziomie
minimalnym;

Potrafi
prowadzi¢
podstawowe
elementy
rehabilitacji
przyldzkowe;j i
usprawniania
ruchowego
pacjenta oraz
aktywizacji z
wykorzystaniem
elementow
terapii
zajgciowej;
Wzbogaca
wiedze
zawodow3 1
ksztattuje
umiejetnosci
dazac do
profesjonalizmu

Potrafi prowadzi¢
poznane elementy
rehabilitacji
przyldzkowej i
usprawniania
ruchowego
pacjenta oraz
aktywizacji z
wykorzystaniem
elementow terapii
zajeciowej;

Systematycznie
wzbogaca wiedzg
zawodow3 1
ksztattuje
umiejetnosci,
dazac do
profesjonalizmu;
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