REHAINTEGRO

PROGRAM KSZTALCENIA USTAWICZNEGO
Nazwa realizatora ksztalcenia ustawicznego: Rehaintegro sp. z o0.0. sp. k.
Adres siedziby: ul. Macieja Palacza 111B/12, 60-273 Poznan
Nr telefonu: 881 439 678, adres e-mail: kursy@rehaintegro.pl
NIP: 7792482170 REGON: 369475154
Dokument, na podstawie ktorego instytucja prowadzi pozaszkolne formy ksztalcenia:
Wpis do KRS, Numer KRS: 0000718572
Wpis do BUR — identyfikator 8530
PKD:
85, 41,7, SZKOLY POLICEALNE
785,42, B, SZKOLY WYZSZE

8 85, 59, B, POZOSTALE POZASZKOLNE FORMY EDUKACIJI, GDZIE INDZIEJ
NIESKLASYFIKOWANE

9 85, 60, Z, DZIALALNOSC WSPOMAGAJACA EDUKACIE
Certyfikat jakoSci ustug: S.U.S 2.0

Rodzaj dokumentéw potwierdzajacych ukonczenie ksztalcenia i uzyskanie kwalifikacji:
certyfikat ukonczenia kursu wg wlasnego wzoru

Nazwa ushlugi w ramach ksztalcenia ustawicznego: kurs ,,Diagnostyka z wnioskowaniem
klinicznym”

Ilo$¢ godzin dydaktycznych ksztalcenia: 19 w tym 5 godzin teorii, 14 godzin praktyki
Cena: 1800 z netto / jednego uczestnika (tysigc osiemset ztotych netto)
Koszt osobogodziny: 94,74 zt netto (dziewiecdziesiat cztery ztotych 74/100)

Wymagania wstepne dla uczestnikéw ksztalcenia:  kurs przeznaczony jest dla:
fizjoterapeutow, studentéw 2 roku fizjoterapii, osteopatow, lekarzy.

Wykaz literatury oraz materialéw dydaktycznych: skrypt autorstwa prowadzacego,
rzutnik, flipchart, kozetki, dezynfekcja

Sposob i forma zaliczenia: brak egzaminu, formg zaliczenia szkolenia jest uczestnictwo w
przynajmniej 80 % szkolenia

'

Cel edukacyjny: Kurs ,Diagnostyka z wnioskowaniem klinicznym " przygotowuje do
samodzielnego przeprowadzania wywiadu, badania funkcjonalnego oraz wyznaczania i
wdrazania planu leczenia pacjenta.
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Nabyte kompetencje: Uczestnik szkolenia omawia rdzne aspekty badania — od wywiadu do
badania funkcjonalnego. Uczestnik szkolenia omawia diagnostyke i1 leczenie bolu karku,
topatki oraz barku z ograniczeniem zakresu ruchu (ROM) w oparciu o wzorce kliniczne.
Uczestnik szkolenia réznicuje objawy neurogenne w konczynie gornej, w tym zespot gérnego
otworu klatki piersiowej (TOS) 1 neuropatii obwodowej takiej jak zespdt ciesni nadgarstka
(CTS). Uczestnik szkolenia omawia zastosowanie testow w leczeniu stawu
krzyzowo-biodrowego; sporzadza plan fizjoterapeutyczny i przeprowadza terapi¢ pacjenta;
dzieli si¢ nabytymi do§wiadczeniami w zgodzie z kodeksem etyki zawodowe;.

Program ksztalcenia:

Celem kursu ,,Diagnostyka z wnioskowaniem klinicznym” jest usystematyzowanie wiedzy na
temat diagnostyki w fizjoterapii neuro-ortopedycznej. Szkolenie jest w formie hybrydowe;j
tzn. czg$¢ teoretyczna bedzie Tobie udostgpniona w formie nagran on-line. Dzigki temu
podczas szkolenia skupimy si¢ na aspektach praktycznych diagnostyki jak rowniez pokazemy
proste techniki manualne, ktére pozwola nam przetestowaé hipoteze dotyczaca problemu
naszego pacjenta. Przedstawimy diagnostyke gérnego kwadrantu tzn. odcinek szyjny, bark i
dolegliwo$ci neurogenne konczyny gornej — réznicowanie objawow pochodzenia szyjnego,
zespolu goérnego otworu klatki piersiowej (podloze neurogenne oraz naczyniowe) oraz
neuropatii obwodowej. Podobnie oméwimy diagnostyke dolnego kwadrantu czyli problemy
kregostupa ledzwiowego, stawow krzyzowo-biodrowych, biodra i réznicowanie objawdw
neurogennych w konczynie.

Szczegbdlny nacisk kladziemy na aspekt wnioskowania klinicznego, czyli prowadzenie
wywiadu oraz procesowanie tych informacji w polgczeniu z badaniem funkcjonalnym, w celu
postawienia hipotez dotyczacych problemu pacjenta. Narzedzia, ktére utatwiag nam badanie i
wnioskowanie to m.in. znajomos$¢ wzorcow klinicznych, wlasciwe wykorzystanie testow w
zalezno$ci od ich czutosci 1 swoistosci, badanie neurologiczne oraz neurodynamiczne.
Podsumowujac, ,,Diagnostyka z wnioskowaniem klinicznym” jest szkoleniem skierowanym
zaréwno dla poczatkujacych terapeutdow jak i dla osob, ktore ukonczyty juz wiele szkolen, ale
gubig si¢ jeszcze w roéznych, poznanych dotad, podejsciach diagnostycznych.

PROGRAM

DZIEN 1:

14.30-16.30

1.Badanie podmiotowe — wywiad 4W+ —What, Where, When, Why oraz pytania specjalne w
tym dotyczace m.in. tzw. Czerwonych flag.

2. Budowanie hipotezy i okre$lenie dominujacego mechanizmu bélowego — przyktady.

3. Rekomendacje leczenia bolu karku — Neck Pain Guidelines. Wykluczenie czerwonych flag
1 podziat na grupy kliniczne.

4. Bol karku, topatki, barku z ograniczeniem ROM — wzorzec kliniczny, diagnostyka i
proponowane leczenie - mobilizacje stawowe.

5. Szyjnopochodne bole glowy (cervicogenic headaches) — wzorzec kliniczny, diagnostyka i
proponowane leczenie - mobilizacje stawowe, terapia mi¢sni, trening.

16.30-16.40 PRZERWA
16:40-18:40
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6. Objawy neurogenne w konczynie gornej — roznicowanie odcinek szyjny (klaster Wainnera),
zespOl gornego otworu klatki piersiowej (TOS), neuropatia obwodowa — zespo6t ciesni
nadgarstka (CTS), zespot T4

7. Badanie neurologiczne - przewodnictwo;

8. Testy neurodynamiczne dla gérnego kwadrantu.

18.40-18:50 PRZERWA

18:50-20:30

9. Postgpowanie neurodynamiczne dla odcinka szyjnego - side shift (progresje); mobilizacja 1
zebra w terapii TOS; mobilizacja odcinka piersiowego

10. Badanie barku — wzorzec kliniczny: wykluczenie kregostupa, sztywny bark - zamrozony
bark, niestabilny bark, problemy stozka/kaletka (RCRSP), zesp6t ciasnoty tylnej (GIRD)

11. Leczenie: zamrozony bark, GiRD - mobilizacje stawowe

DZIEN 2:

8.00-10.30

1.Podsumowanie i dokonczenie materiatu poprzedniego dnia — Q&A.

2. Przewlekty bol L-S — zotte flagi.

3. Problemy odcinka ledzwiowego: epidemiologia, naturalna ewolucja, wzorce kliniczne —
pacjent dyskowy, stawowy, korzeniowy, stenoza i hipermobilny.

4. Pacjent dyskowy (zesp6l zaburzen strukturalnych wg McKenzie — derangement) —
najczestsze wzorce kliniczne, badanie 1 postepowanie - progresje.

5. Zespot stawowy — wzorzec kliniczny, badanie i postepowanie.

10:30-10:45 PRZERWA

10.45-13.00
6. Pacjent hipermobilny — niestabilno$¢ kliniczna vs strukturalna.
7. Staw krzyzowo-biodrowy — wzorzec kliniczny, badanie (klaster Lasletta) .

13.00-13.45 PRZERWA

13.45-15.45

8. Objawy korzeniowe — bdl korzeniowy a radikulopatia.

9. Badanie neurologiczne — przewodnictwo.

10. Testy napigciowe (SLUMP, SLR, zmodyfikowany PKB) oraz palpacja nerwow.
11. Stenoza — wzorzec kliniczny, badanie i postepowanie.

12. Badanie stawu biodrowego — bol pachwiny, posladka, okotokrgtarzowy

15.45-16.00 PRZERWA

16.00-17.15

13. Badanie pacjenta — praca wspo6lna.

14. Body Chart (zrodta/przyczyny dolegliwosci) oraz wnioskowanie kliniczne w
najczestszych problemach w obrgbie kregostupa — stawianie hipotez, praca w grupach.

17:15-17:30
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15. Podsumowanie szkolenia.
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