Zintegrowany Rejestr Kwalifikacji

Formularz dla kwalifikacji - podglad

Typ wniosku

|Wniosek 0 wtaczenie kwalifikacji do ZSK

Nazwa kwalifikacji*
Prowadzenie ¢wiczen dla kobiet w cigzy prawidtowe;j

Skrot nazwy

|Instruktor ¢wiczen dla kobiet w cigzy

Rodzaj kwalifikacji*
kwalifikacja czastkowa

Proponowany poziom Polskiej Ramy Kwalifikacji*
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Krétka charakterystyka kwalifikacji, obejmujgca informacje o dziataniach lub zadaniach, ktére
potrafi wykonywac osoba posiadajaca te kwalifikacje oraz orientacyjny koszt uzyskania dokumentu
potwierdzajgcego otrzymanie danej kwalifikacji*

Osoba posiadajgca kwalifikacje “Prowadzenie ¢wiczen dla kobiet w cigzy prawidtowej”
samodzielnie planuje, organizuje, prowadzi i monitoruje indywidualne lub grupowe ¢wiczenia dla
kobiet w cigzy prawidtowej, w oparciu o dowolng forme aktywnosci fizycznej. Tworzy konspekty
zajec, dostosowujac je do celéw, potrzeb i mozliwosci uczestniczek, uwzgledniajac przebieg i
etap cigzy oraz, jesli konieczne, zalecenia innych specjalistéw. W zajeciach uwzglednia zaréwno
¢wiczenia typowe dla danej formy aktywnosci fizycznej oraz ¢wiczenia korygujace postawe ciata,
¢wiczenia miesni dna miednicy oraz ¢wiczenia przygotowujace do porodu (np. ¢wiczenia
oddechowe, pozycje porodowe, relaksacyjne). Wykorzystuje rézne opcje ¢wiczeh uwzgledniajac
tagodzenie typowych dolegliwosci cigzowych specyficznych dla poszczegdlnych trymestrow cigzy
lub dolegliwosci wskazanych przez uczestniczke. Promuje wykonywanie ¢wiczen podczas cigzy,
przekazujac w trakcie zajec¢ informacje m.in. o zasadach bezpieczehstwa, symptomach
wymagajacych natychmiastowego przerwania ¢wiczen, korzysciach z poszczegdlnych ¢wiczen
dla zdrowia i samopoczucia matki lub zdrowia dziecka. Wskazuje korzysci wynikajace z
wykonywania ¢wiczen podczas cigzy, a takze kwestionuje powszechnie wystepujgce mity o
¢wiczeniach w cigzy. Kwalifikacja kierowana jest gtéwnie do instruktoréw i treneréw réznych form
sportu dla wszystkich, majgcych doswiadczenie w prowadzeniu zaje¢ sportowych z kobietami w
okresie rozrodczym. Orientacyjny koszt uzyskania dokumentu potwierdzajgcego otrzymanie
danej kwalifikacji - 600 PLN.

Orientacyjny naktad pracy potrzebny do uzyskania kwalifikacji [godz.]*
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Grupy os6b, ktére mogga by¢ zainteresowane uzyskaniem kwalifikacji*

Kwalifikacja dedykowana jest osobom prowadzacym lub planujacym prowadzenie zajec
ruchowych z kobietami w cigzy np. w fitness klubach, osrodkach sportowych, szkotach rodzenia,
centrach zdrowia. Kierowana jest gtéwnie do instruktoréw i treneréw réznych form sportu dla
wszystkich, majgcych doswiadczenie w prowadzeniu zajec sportowych z kobietami w okresie
rozrodczym.

Wymagane kwalifikacje poprzedzajace

Opis

Aby przystgpi¢ do procesu weryfikacji osiggniecia efektéw uczenia sie wymaganych dla
kwalifikacji osoba musi posiadac: 1. kwalifikacje instruktora lub trenera dowolnej formy
aktywnosci fizycznej. Akceptowane sg kwalifikacje instruktorskie i trenerskie uzyskane zgodnie
z prawem obowigzujacym przed deregulacjg zawodu instruktora rekreacji ruchowej w 2010 r.
oraz zawoddw instruktora i trenera sportu w 2013 r., a takze kwalifikacje uzyskane po 2010 r.,
potwierdzone przez akademie wychowania fizycznego, zwigzki i federacje sportowe, podmioty
akredytowane przez miedzynarodowe organizacje reprezentatywne dla danego obszaru sportu,
oraz instytucje majgce uprawnienia do certyfikowania kadr sportu zgodnie ze Zintegrowanym
Systemem Kwalifikacji (w przypadku kwalifikacji instruktorskich lub trenerskich nadawanych
przez inne niz wymienione organizacje dokumenty potwierdzajace umiejetnosci beda
poddawane osobnej weryfikacji) oraz co najmniej wyksztatcenie srednie lub ukonczone studia
wyzsze o kierunku rekreacja ruchowa, sport, wychowanie fizyczne, fizjoterapia lub pokrewnym.

Lista

W razie potrzeby warunki, jakie musi spetnia¢ osoba przystepujgca do walidacji*

Do walidacji moze przystgpi¢ osoba posiadajgca: 1. kwalifikacje instruktora lub trenera dowolne;j
formy aktywnosci fizycznej. Akceptowane sg kwalifikacje instruktorskie i trenerskie uzyskane
zgodnie z prawem obowigzujagcym przed deregulacjg zawodu instruktora rekreacji ruchowej w
2010 r. oraz zawodoéw instruktora i trenera sportu w 2013 r., a takze kwalifikacje uzyskane po
2010 r., potwierdzone przez akademie wychowania fizycznego, zwigzki i federacje sportowe,
podmioty akredytowane przez miedzynarodowe organizacje reprezentatywne dla danego
obszaru sportu, oraz instytucje majace uprawnienia do certyfikowania kadr sportu zgodnie ze
Zintegrowanym Systemem Kwalifikacji (w przypadku kwalifikacji instruktorskich lub trenerskich
nadawanych przez inne niz wymienione organizacje dokumenty potwierdzajagce umiejetnosci
beda poddawane osobnej weryfikacji) oraz co najmniej wyksztatcenie Srednie lub ukonczone
studia wyzsze o kierunku rekreacja ruchowa, sport, wychowanie fizyczne, fizjoterapia lub
pokrewnym 2. zaswiadczenie o ukonczeniu szkolenia z zakresu udzielania pomocy
przedmedycznej w ciggu ostatnich trzech lat 3. zaswiadczenie o niekaralnosci 4. zaswiadczenie
lekarskie o braku przeciwwskazah do wzmozonej aktywnosci fizyczne;.

Zapotrzebowanie na kwalifikacje*

Kwalifikacja ,,Prowadzenie ¢wiczen dla kobiet w cigzy prawidtowej” jest odpowiedzig na globalny
trend popularyzowania ¢wiczen prenatalnych. Rekomendacje co do ¢wiczeh w cigzy publikowane
sg w wielu krajach, w tym m.in. w Australii (1, 2), Danii (3), Kanadzie (4, 5), Norwegii (6),
Potudniowej Afryce (7), USA (8-11) i Wielkiej Brytanii (12). Tematyka aktywnosci fizycznej w
okresie okotoporodowym poruszana jest réwniez w rekomendacjach Polskiego Towarzystwa
Ginekologicznego (13). Badania naukowe z ostatnich 30 lat dowodzg, ze ¢wiczenia w cigzy
prowadza do wielu korzysci zdrowotnych dla matki i dziecka oraz warunkuja prawidtowy przebieg




Cigzy, porodu i potogu (14-18). W szczegdlnosci efektywnie obnizajg ryzyko cukrzycy cigzowej,
stanu przedrzucawkowego, nadcisnienia cigzowego, nadmiernego przyrostu masy ciata,
wysitkowego nietrzymania moczu, ciecia cesarskiego, porodu instrumentalnego, komplikacji
okotoporodowych, makrosomii ptodu i noworodka, béléw plecéw, depresji okotoporodowej (19).
Dowiedziono réwniez, ze ¢wiczenia prenatalne maja dtugofalowy efekt na zdrowie dzieci,
wtgcznie z obnizeniem u nich ryzyka otytosci w przysztosci. Dlatego w europejskim dokumencie
“EU Action Plan on Childhood Obesity 2014-2020" jednym ze strategicznych dziatah w prewencji
otytosci u dzieci jest popularyzacja aktywnosci fizycznej u kobiet ciezarnych (20). Wedtug
aktualnych zalecen, kobieta w cigzy prawidtowej powinna wykonywac ¢wiczenia przez co
najmniej 150 minut w tygodniu, w dowolnie podzielonych odcinkach czasowych (najlepiej
codziennie), z co najmniej umiarkowang intensywnoscia (odpowiadajgca szybkiemu marszowi).
Kobiety, ktéry uczestniczyty w intensywnych formach ruchu (np. odpowiadajacych bieganiu) lub
ktérych poziom aktywnosci przed ciaza byt wysoki, mogg kontynuowa¢ ¢wiczenia pod
warunkiem, ze ich stan zdrowia nie bedzie ulegat pogorszeniu i beda systematycznie
konsultowaty sie z lekarzem prowadzacym cigze. Kobiety nieaktywne fizycznie przed cigza
powinny rozpoczynac od 10-15-minutowych sesji ¢wiczen, stopniowo je wydtuzajac, aby osiggnac
rekomendowany poziom. O ile nie sg to sporty ekstremalne, wiekszos¢ form ruchowych
uznawana jest za bezpieczne i korzystne dla cigzy. Obecnie nieaktywnos¢ w cigzy traktowana
jest jako zachowanie ryzykowne. Z kolei zalecenie do “tzw. polegiwania w t6zku” i ograniczenia
jakiejkolwiek wysitku fizycznego, bardzo czesto rutynowo wydawane przez lekarzy, moze
prowadzi¢ do zakrzepicy, demineralizacji kosci oraz znacznego spadku wydolnosci fizycznej
kobiety (21). Pomimo coraz mocniejszych dowodéw naukowych potwierdzajgcych koniecznos¢
regularnego wykonywania ¢wiczeh w cigzy, nadal zbyt wiele kobiet ciezarnych jest nieaktywna
lub niewystarczajgco aktywna (17, 22-31). W badaniach epidemiologicznych prowadzonych w
Polsce w latach 2009-2011 ponad potowa kobiet przyznata, ze nie wykonywata zadnych ¢wiczen
w Cigzy (32). Tylko 15% z nich deklarowato wykonywanie ¢wiczeh w cigzy codziennie lub czesciej
niz trzy razy w tygodniu. Wsréd przyczyn tego zjawiska lezy m.in. brak informacji o ¢wiczeniach
w cigzy (17, 30) oraz brak spotecznego wsparcia (33, 34). Dla niektérych kobiet sama cigza jest
wystarczajacym powodem, aby nie ¢wiczy¢ (31, 33). Kluczowg role w edukowaniu kobiet
ciezarnych i mobilizowaniu ich do ¢wiczen powinni odgrywac specjalisci réznych form ruchu.
Jednakze badania wykazaty, ze instruktorzy sportu powszechnego posiadajg niski poziom wiedzy
o prenatalnej aktywnosci fizycznej (35). Pomimo, ze sg oni swiadomi ogdlnych korzysci
zdrowotnych wynikajacych z ¢wiczen w cigzy, brakuje im kompetencji do planowania i
prowadzenia sesji ¢wiczen z ciezarnymi klientkami. Cigza wigze sie z wieloma zmianami
morfologicznymi, fizjologicznymi, biomechanicznymi i psychologicznymi, ktére powinny by¢
uwzgledniane w zajeciach ruchowych (36). Zajecia takie powinny poprawia¢ ogdlng kondycje
kobiet i ich samopoczucie, przeciwdziatac lub tagodzi¢ skutki dolegliwosci cigzowych (tj. bdle
plecéw, nietrzymanie moczu), a takze przygotowywac do porodu i zadah macierzynstwa. Z tego
wzgledu instruktorzy ¢wiczen dla kobiet w cigzy, poza kompetencjami typowymi dla instruktoréw
sportu powszechnego, powinni posiada¢ podstawowg wiedze z zakresu potoznictwa. Dzieki temu
beda mogli zaplanowac i zrealizowac zajecia z uwzglednieniem potrzeb i mozliwosci kobiet
ciezarnych. Badania prowadzone w 2015 r. wykazaty, ze 70% pracodawcow z branzy fitnessu
uznato zajecia dla kobiet w cigzy jako rozwojowy kierunek. Niestety tylko jedna trzecia z nich jest
przekonana o kompetencjach swoich pracownikéw do prowadzenia tego typu zajec (37).
Wiaczenie do ZSK kwalifikacji ,Prowadzenie ¢wiczen dla kobiet w cigzy prawidtowej” moze
przyczynic¢ sie do podniesienia poziomu przygotowania zawodowego specjalistow ¢wiczen
pracujacych w tym obszarze, a przez to réwniez aktywnosci fizycznej w cigzy u polskich kobiet.
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Odniesienie do kwalifikacji o zblizonym charakterze oraz wskazanie kwalifikacji ujetych w ZRK
zawierajgcych wspdlne zestawy efektéw uczenia sie*

Do tej pory zadna z kwalifikacji nadawanych poza systemami oswiaty i szkolnictwa wyzszego
wtgczonych do ZSK nie potwierdza przygotowania do wykonywania podobnych zadan
zawodowych. Natomiast czes¢ zestawu efektéw uczenia sie 01 ,Opisywanie podstaw planowania
i prowadzenia ¢wiczen dla kobiet w cigzy” moze by¢ osiggana w ksztatceniu potoznych oraz
lekarzy ginekologéw-potoznikéw. Z kolei w toku studiéw o kierunku fizjoterapia, rekreacja
ruchowa lub pokrewnym prawdopodobne jest uzyskanie efektéw uczenia sie réwniez z
pozostatych trzech zestawéw: 02 “Planowanie programu ¢wiczen dla kobiet w cigzy”, 03
“Realizowanie zaje¢ ruchowych dla kobiet w cigzy” oraz 04 “Promowanie ¢wiczen dla kobiet w
Cigzy”. Jednak osigganie efektéw uczenia sie zdefiniowanych dla kwalifikacji “Prowadzenie
¢wiczen dla kobiet w cigzy prawidtowej” w toku studiéw uwarunkowane jest doborem tresci




ksztatcenia przez poszczegdlne uczelnie.

Typowe mozliwosci wykorzystania kwalifikacji*
Osoba posiadajgca kwalifikacje “Prowadzenie ¢wiczen dla kobiet w cigzy prawidtowej” moze by¢
zatrudniona w fitness klubach, osrodkach sportu i rekreacji, centrach zdrowia, szkotach rodzenia
oraz innych podmiotach prowadzacych zajecia ruchowe dla kobiet w cigzy oraz zajecia
przygotowujace do porodu. Kwalifikacja moze by¢ rdwniez wykorzystana przez osoby
prowadzace dziatalno$¢ gospodarcza w zakresie ww. ustug. Perspektywa dalszego uczenia sie dla
posiadaczy tej kwalifikacji moze by¢ uzyskanie umiejetnosci w kierunku prowadzenia ¢wiczen po
porodzie, prowadzenia profilaktycznych ¢wiczeh miesni dna miednicy dla kobiet oraz
prowadzenia procesu treningowego dla zawodniczek w cigzy.

Wymagania dotyczgce walidacji i podmiotéw przeprowadzajgcych walidacje*

1.Etap weryfikacji 1.1. Metody Do weryfikacji efektdw uczenia sie z zestawu 01 stosuje sie test
teoretyczny. Do weryfikacji efektéw uczenia sie zestawu 02 stosuje sie obserwacje w warunkach
symulowanych spotkania z uczestniczka przed rozpoczeciem ¢wiczeh w cigzy, w tym
przeprowadzenia wstepnego wywiadu oraz zadanie praktyczne polegajace na samodzielnym
przygotowaniu konspektu 30-minutowych zaje¢ ruchowych dla kobiet w cigzy w formie pisemnej
wraz z propozycjami modyfikacji dla sytuacji okreslonych w opisie przypadku uczestniczki zajec.
Do weryfikacji efektéw uczenia sie zestawu 03 stosuje sie obserwacje w warunkach
symulowanych prowadzenia 30-minutowych zaje¢ ruchowych dla kobiet w cigzy. Do weryfikacji
efektéw uczenia sie zestawu 04 stosuje sie obserwacje w warunkach symulowanych dyskus;ji
prowadzonej z uczestniczka zajec. Obserwacja w warunkach symulowanych moze by¢
uzupetniona rozmowg z komisja. 1.2. Zasoby kadrowe Weryfikacje efektéw uczenia sie
przeprowadza komisja walidacyjna skfadajgca sie z co najmniej trzech 0séb, ktére: a. ukonczyty
studia wyzsze o kierunku rekreacja ruchowa, sport, wychowanie fizyczne, fizjoterapia lub
pokrewnym b. posiadajg co najmniej 5-letnie doswiadczenie w prowadzeniu zaje¢ ruchowych w
Cigzy c. co najmniej 5-letnie doswiadczenie w szkoleniu (w tym egzaminowaniu) instruktordw,
trenerdw, fizjoterapeutéw i in. w zakresie prowadzenia zaje¢ ruchowych w cigzy. Te same
wymogi powinny spetni¢ osoby projektujace walidacje dla niniejszej kwalifikacji. 1.3. Sposéb
organizacji walidacji oraz warunki organizacyjne i materialne Warunki organizacyjne i materialne,
niezbedne do prawidtowego prowadzenia walidacji: @ sala do przeprowadzenia testu
teoretycznego i do obserwacji w warunkach symulowanych wywiadu z uczestniczkg @ sala
sportowa wraz z typowym sprzetem sportowym (tj. maty, pitki gumowe, hantle, gumy oporowe
oraz sprzet nagtasniajgcy do odtwarzania muzyki), @ co najmniej jedna ochotniczka
uczestniczaca w symulacjach. 2. Etapy identyfikowania i dokumentowania Nie okresla sie
wymagan do tych etapdw.

Propozycja odniesienia do poziomu sektorowych ram kwalifikacji (o ile dotyczy)
Poziom 3, Sektorowa Rama Kwalifikacji w Sporcie

Syntetyczna charakterystyka efektéw uczenia sie*

Osoba posiadajgca kwalifikacje “Prowadzenie ¢wiczen dla kobiet w cigzy prawidtowej”
samodzielnie planuje, organizuje, prowadzi i monitoruje indywidualne lub grupowe ¢wiczenia dla
kobiet w cigzy prawidtowej. Realizuje swoje zadania w oparciu o gotowe schematy pracy (w tym
korzystajgc z gotowych konspektéw i programéw ¢wiczen prenatalnych oraz materiatéw
informacyjnych). Dostosowuje konspekty zajec¢ do celdw, potrzeb, umiejetnosci i mozliwosci
uczestniczek, uwzgledniajac etap i przebieg ciazy oraz, jesli konieczne, zalecenia innych
specjalistéw. Promuje prenatalng aktywnos¢ fizyczng, prowadzac dziatania edukacyjno-




informacyjne w trakcie zaje¢. Wymienia korzysci wynikajace z wykonywania ¢wiczen podczas
cigzy, a takze kwestionuje powszechnie wystepujace mity o ¢wiczeniach prenatalnych. Stosuje
terminologie specyficzng dla obszaru sportu oraz potoznictwa. Bierze odpowiedzialnos¢ za
realizacje zaje¢ w cigzy, zdrowie i bezpieczenstwo uczestniczek. W doborze ¢wiczen jest gotowa
wspotpracowac z innymi specjalistami, np. lekarzem ginekologiem-potoznikiem, potozna,
fizjoterapeta. W wykonywanych zadaniach uwzglednia biezace oraz odroczone w czasie skutki
proponowanych ¢wiczen (w tym np. zmeczenie migesniowe, mechanizm progresji ¢wiczen).
Samodzielnie rozwigzuje typowe problemy zawodowe (np. ograniczenia w stosowaniu niektérych
¢wiczen ze wzgledu na wystepujgce dolegliwosci cigzowe). Opisuje ograniczenia swoich
kompetencji zawodowych, oraz sytuacje, w ktérych nalezy skierowac uczestniczke do konsultac;ji
z innymi specjalistami.

Zestawy efektow uczenia sie
Numer zestawu w kwalifikacji*

[1

Nazwa zestawu*

Opisywanie podstaw planowania i prowadzenia ¢wiczen dla kobiet w cigzy

Poziom PRK*
3

Orientacyjny naktad pracy [godz.]*
10

Rodzaj zestawu
obowigzkowy

Poszczegdlne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiggniecia*

Poszczegolne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiagniecia
Efekt uczenia sie
Opisuje wptyw cigzy na potrzeby, mozliwosci i ograniczenia w zakresie wykonywania ¢wiczen
fizycznych

Kryteria weryfikacji*

1. opisuje budowe narzadéw rodnych kobiety, fizjologie cigzy i porodu istotne z perspektywy
planowania i prowadzenia ¢wiczen prenatalnych 2. opisuje zmiany adaptacyjne do cigzy (w
tym w uktadzie ruchu, krgzeniowo-oddechowym, endokrynnym oraz biomechanice kobiety),
determinujace planowanie i prowadzenie prenatalnych ¢wiczen fizycznych 3. opisuje typowe
dolegliwosci cigzowe wystepujgce w poszczegdlnych trymestrach cigzy oraz sposoby ich
prewencji lub tagodzenia poprzez ¢wiczenia fizyczne.

Efekt uczenia sie
Opisuje zalecenia i zasady dotyczace planowania i prowadzenia ¢wiczeh w cigzy

Kryteria weryfikacji*
1. opisuje rekomendacje uznanych organizacji krajowych i zagranicznych (w tym PTG, ACOG,




RCOG) dotyczace wykonywania ¢wiczeh w cigzy 2. wymienia przeciwwskazania bezwzgledne
i wzgledne do aktywnosci fizycznej w cigzy oraz wskazania do natychmiastowego przerwania
wysitku fizycznego u kobiety ciezarnej 3. opisuje narzedzia wspomagajace wspdtprace
instruktoréw ¢wiczen w cigzy z lekarzami prowadzacymi cigze (np. kwestionariusz PARmed-X
for Pregnancy) 4. opisuje zasady planowania ¢wiczeh w cigzy prawidtowej w kontekscie zmian
zachodzacych w organizmie kobiety ciezarnej w poszczegdlnych trymestrach (w tym doboru
formy ¢wiczen oraz ich intensywnosci, objetosci i czestotliwosci) 5. opisuje znaczenie
poszczegdlnych rodzajow ¢wiczen dla kobiet w cigzy (w tym ¢wiczenh aerobowych,
oporowych, réwnowaznych, korygujgcych postawe ciata, rozciggajgcych, przygotowujacych
do porodu) 6. opisuje zasady doboru opcji ¢wiczen przy wystepowaniu dolegliwosci cigzowych
(np. nietrzymania moczu, béléw plecéw, rozstepdw miesni prostych brzucha 7. opisuje
zasady wykorzystania sprzetu sportowego w zajeciach dla kobiet w cigzy 8. wymienia gtéwne
bariery uczestnictwa w prenatalnej aktywnosci fizycznej

Numer zestawu w kwalifikacji*

2

Nazwa zestawu*
Planowanie ¢wiczen dla kobiet w cigzy

Poziom PRK*
3

Orientacyjny naktad pracy [godz.]*
5

Rodzaj zestawu
obowigzkowy

Poszczegdlne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiggniecia*

Poszczegolne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiagniecia
Efekt uczenia sie

Przygotowuje konspekt zaje¢ dla kobiet w cigzy

Kryteria weryfikacji*
1. dobiera forme aktywnosci fizycznej, jej intensywnos¢, czas trwania i czestotliwos¢,
uwzgledniajgc cele, potrzeby i mozliwosci uczestniczki, przebieg i etap cigzy oraz, jesli
dotyczy, zalecenia innego specjalisty (np. lekarza prowadzacego cigze). 2. dobiera ¢wiczenia,
a takze miejsce i sprzet do zaje¢ uwzgledniajgc typowe dolegliwosci cigzowe specyficzne dla
poszczegdlnych trymestréw cigzy lub dolegliwosci wskazane przez uczestniczke lub innego
specjaliste 3. planuje rézne opcje ¢wiczehn uwzgledniajac typowe dolegliwosci cigzowe
specyficzne dla poszczegdlnych trymestréw cigzy lub dolegliwosci wskazane przez
uczestniczke lub innego specjaliste 4. w konspekcie zaje¢, uwzglednia zaréwno ¢wiczenia
typowe dla danej formy aktywnosci fizycznej oraz ¢wiczenia korygujace postawe ciata,
¢wiczenia miesni dna miednicy oraz ¢wiczenia przygotowujace do porodu (np. ¢wiczenia
oddechowe, pozycje porodowe, relaksacyjne).




Efekt uczenia sie
Zbiera informacje niezbedne do planowania ¢wiczen dla kobiet w cigzy

Kryteria weryfikacji*
1. weryfikuje zaswiadczenie lekarskie o potwierdzeniu cigzy prawidtowej i braku
przeciwwskazan do uczestnictwa w zajeciach ruchowych w cigzy 2. przeprowadza
indywidualny wywiad z uczestniczkag nt. m.in. aktywnosci fizycznej przed i w czasie cigzy,
przebiegu cigzy oraz dolegliwosci cigzowych

Numer zestawu w kwalifikacji*

3

Nazwa zestawu*
Realizowanie zaje¢ ruchowych dla kobiet w cigzy

Poziom PRK*
3

Orientacyjny naktad pracy [godz.]*
10

Rodzaj zestawu
obowigzkowy

Poszczegdlne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiggniecia*

Poszczegolne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiagniecia
Efekt uczenia sie

Nadzoruje przebieg zaje¢ ruchowych w cigzy

Kryteria weryfikacji*
1. monitoruje przebieg zaje¢, w tym intensywnos¢ i technike wykonywania ¢wiczen,
uwzgledniajgc posiadane informacje dotyczace przebiegu cigzy oraz stanu zdrowia
uczestniczki 2. w razie potrzeby stosuje opcje trudnosci i intensywnosci ¢wiczen
dostosowujgc do samopoczucia i mozliwosci uczestniczki 3. koryguje niepoprawnie
wykonywane ¢wiczenia, w szczegb6lnosci wyjasniajac znaczenie zmiany techniki dla prewencji
lub niwelowania dolegliwosci cigzowych.

Efekt uczenia sie
Prowadzi zajecia ruchowe dla kobiet w cigzy

Kryteria weryfikacji*

1. przed rozpoczeciem zajec pyta uczestniczke o samopoczucie oraz przypomina o
symptomach wymagajgcych natychmiastowego przerwania ¢wiczen 2. instruuje uczestniczke
w zakresie wykonywania ¢wiczeh w cigzy (w tym aerobowych, ksztattujgcych site i
wytrzymatosé miesniowa, z uwzglednieniem ¢wiczeh na miesnie brzucha, miesnie dna




miednicy, korygujacych postawe ciata, rozciggajacych) w sposéb zrozumiaty dla uczestniczki,
stosujgc fachowg terminologie 3. demonstruje wzorcowg technike wykonania ¢wiczeh w cigzy
(w tym aerobowych, ksztattujgcych site i wytrzymatos¢ miesniowa, korygujgcych postawe
ciata, rozciggajacych oraz przygotowujgcych do porodu) 4. instruuje uczestniczke w zakresie
wykonywania ¢wiczen przygotowujacych do porodu (np. ¢wiczen oddechowych, pozycji
porodowych, relaksacyjnych)

Numer zestawu w kwalifikacji*

|4

Nazwa zestawu*
Promowanie ¢wiczeh w cigzy

Poziom PRK*
4

Orientacyjny naktad pracy [godz.]*
5

Rodzaj zestawu
obowigzkowy

Poszczegdlne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiggniecia*

Poszczegodlne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiagniecia
Efekt uczenia sie

Dyskutuje nt. ¢wiczen w cigzy

Kryteria weryfikacji*
1. uzasadnia potrzebe wykonywania ¢wiczen podczas cigzy, wyjasniajgc pozytywny wptyw
¢wiczen oraz negatywny wptyw hipokinezji na zdrowie matki i dziecka, przebieg cigzy i
porodu 2. kwestionuje powszechnie wystepujace mity dotyczace ¢wiczen w cigzy (np.
wigzanie z poronieniem ¢wiczeh w pierwszym trymestrze, wykonywanie podskokéw w cigzy,
podnoszenie ragk do gory). 3. rzeczowo odpowiada na watpliwosci lub odmienne stanowisko
uczestniczki odwotujgc sie do rzetelnych Zrdédet informacji.

Efekt uczenia sie
Realizuje dziatania edukacyjno-informacyjne dla kobiet w cigzy w trakcie zaje¢

Kryteria weryfikacji*
1. przekazuje uczestniczkom informacje dotyczace zasad wykonywania ¢wiczen w cigzy (w
tym na temat bezpieczenstwa, symptoméw wymagajgcych natychmiastowego przerwania
¢wiczen, zalecanego stroju, obuwia i sprzetu) 2. przekazuje informacje uczestniczkom o
korzysciach z poszczegdlnych ¢wiczen dla zdrowia i samopoczucia matki (np. wskazuje
¢wiczenia dla prewencji béléw plecéw, nietrzymania moczu, utatwiajgce oddychanie w cigzy i
przy porodzie) lub zdrowia dziecka.




Informacje o instytucjach uprawnionych do nadawania kwalifikacji

Whnioskodawca*

|Torur’15ki Zwigzek Towarzystwa Krzewienia Kultury Fizycznej

Minister wtasciwy*

|Ministerstwo Sportu i Turystyki

Okres waznosci dokumentu potwierdzajgcego nadanie kwalifikacji i warunki przedtuzenia jego
waznosci*

Certyfikat wazny 5 lat. Waznos¢ dokumentu zostanie przedtuzona po uzyskaniu pozytywnej
oceny z testu teoretycznego.

Nazwa dokumentu potwierdzajgcego nadanie kwalifikacji*
Certyfikat

Uprawnienia zwigzane z posiadaniem kwalifikacji*
Nie dotyczy

Kod dziedziny ksztatcenia*
813 - Nauki o sporcie i kulturze fizycznej

Kod PKD*
85.51 - Pozaszkolne formy edukacji sportowej oraz zajec sportowych i rekreacyjnych

Status

Dokumenty
# Tytut dokumentu
Potwierdzenie przelewu 2000 zt - Prowadzenie ¢wiczen dla kobiet w cigzy prawidtowej
Statut Torunskiego Zwigzku TKKF
ZRK _FKU_Instruktor ¢wiczen dla kobiet w cigzy
ZRK_FKU_Instruktor ¢wiczen dla kobiet w cigzy
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Oswiadczam, ze dane zawarte we wniosku o wiaczenie kwalifikacji rynkowej do Zintegrowanego

Systemu Kwalifikacji sg zgodne z prawda. Jestem swiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie
fatszywego oswiadczenia.*

Dane o podmiocie, ktéry ztozyt wniosek

Torunski Zwigzek Towarzystwa Krzewienia Kultury Fizycznej

Siedziba i adres: Szosa Chetminska 75, 87-100 Torun

NIP: 9561672948

REGON: 000756330

Numer KRS: 0000067081

Reprezentacja: Ryszard Kowalski - Prezes Monika Drapiewska - Skarbnik

Adres elektroniczny osoby wnoszgcej wniosek: tkkf@maraton.pl







