Mozliwos$¢ dofinansowania

Kurs poswiecony spastycznosci i wiotkosci 1 700,00 PLN brutto
. - strategia fizjoterapeutyczna dla 138211 PLN netto
X I:almed pacjentow z uszkodzeniem OUN 56,67 PLN brutto/h

46,07 PLN netto/h
183,33 PLN cena rynkowa @

Numer ustugi 2026/05/01/12736/3529481

FALMED
Rehabilitacja
Ruchowa Stanistaw

© Przezmierowo

& Ustuga szkoleniowa

Faliszewski mieszana (stacjonarna potaczona z ustuga zdalng w czasie
S d kg 46 rzeczywistym)
46/5
© 30:00h
56 ocen

9 23.10.2026 do 25.10.2026

Informacje podstawowe

Kategoria Zdrowie i medycyna / Zdrowie publiczne

Zapraszamy osoby, ktére chcg budowa¢ swojg droge zawodowa w
oparciu o rzetelng wiedze kliniczna:

1. Fizjoterapeuci na 5 roku studiéw — chcacy zdoby¢ solidne fundamenty

praktyczne przed wejsciem na rynek pracy.
Grupa docelowa ustugi 2. Fizjoterapeuci po ukonczonych studiach — szukajacy specjalistycznej

$ciezki rozwoju w neurologii.

3. Praktykujacy fizjoterapeuci — dazacy do poszerzenia swojego
warsztatu o metody neurofizjologiczne - PNF, Terapia Manualna, NDT
Bobath dla dorostych, oraz chcacy skonsultowaé swoje
doswiadczenia z ekspertem.

Minimalna liczba uczestnikow 10
Maksymalna liczba uczestnikéw 30
Data zakonczenia rekrutacji 16-10-2026

mieszana (stacjonarna potgczona z ustugg zdalng w czasie

Forma prowadzenia ustugi )
rzeczywistym)

Liczba godzin ustugi 30

Certyfikat systemu zarzadzania jakos$cig wg. ISO 9001:2015 (PN-EN 1SO

Podstawa uzyskania wpisu do BUR
y P 9001:2015) - w zakresie ustug szkoleniowych



Cel

Cel edukacyjny

Gtownym celem szkolenia jest wyposazenie uczestnikdw w narzedzia pozwalajgce na samodzielne i bezpieczne

prowadzenie procesu diagnostyczno-terapeutycznego pacjenta.

Po kursie bedziesz potrafit/a:

e Prowadzi¢ wieloetapowe postepowanie fizjoterapeutyczne u pacjenta.

e Dobra¢ techniki terapeutyczne adekwatne do problemu funkcjonalnego pacjenta.

e Planowac i ewaluowac proces terapii oraz dobieraé sprzet ortopedyczny.

e Prowadzi¢ profesjonalny dialog z rodzing i wtgczy¢ jg w proces usprawniania.

Efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiaggniecia i Metody walidacji

Efekty uczenia sie

WIEDZA:
Patofizjologia uszkodzen OUN.

WIEDZA:
Diagnostyka neurofizjologiczna i skale
oceny.

WIEDZA:
Wptyw odruchéw tonicznych na wzorce
patologiczne.

WIEDZA:
Metodyka hamowania i facylitaciji.

Kryteria weryfikacji

1. Wymienia i roznicuje mechanizmy
uszkodzen w przypadku udaréw
(krwotocznych/niedokrwiennych),
urazoéw czaszkowo-mozgowych oraz
stwardnienia rozsianego.

2. Wyjasnia role spastycznosci jako
strategii antygrawitacyjnej i
kompensacyjnej uktadu nerwowego po
uszkodzeniu.

1. Omawia parametry skali deficytu
motorycznego oraz oceny deficytéw
czuciowych i sensomotorycznych.

2. Definiuje kryteria oceny napigcia
miesniowego stosowane w badaniu
pacjenta neurologicznego.

1. Identyfikuje wptyw odruchéw
tonicznych (ATOS, STOS, pozytywna
reakcja podparcia) na generowanie
nieprawidtowych wzorcéw ruchowych.

2. Wyjasnia réznice w stosowaniu oporu
manualnego w okresie wiotkim i
spastycznym

1. Opisuje zasady pracy z
wykorzystaniem Punktéw Kluczowych
(Key Points) w reedukacji funkcji.

2. Wymienia kryteria prawidtowego
doboru zaopatrzenia ortopedycznego
dla pacjenta ze spastycznoscia.

Metoda walidacji

Wywiad ustrukturyzowany

Wywiad ustrukturyzowany

Wywiad ustrukturyzowany

Wywiad swobodny

Wywiad swobodny

Wywiad ustrukturyzowany

Obserwacja w warunkach
symulowanych

Wywiad ustrukturyzowany

Wywiad swobodny



Efekty uczenia sie

UMIEJETNOSCI:
Kompleksowa ocena funkcjonalna

UMIEJETNOSCI:
Zarzadzanie napieciem miesniowym.

UMIEJETNOSCI:
Analiza i korekta chodu.

UMIEJETNOSCI:
Terapia reki i neuromobilizacje.

KOMPETENCJE SPOLECZNE:
Budowanie strategii rehabilitacji
$rodowiskowe;j.

KOMPETENCJE SPOLECZNE:
Wspétpraca interdyscyplinarna.

Kryteria weryfikacji

1. Przeprowadza petne badanie
neurofizjologiczne pacjenta i
dokumentuje wyniki w karcie postepéw
terapii.

2. Dokonuje funkcjonalnej analizy
transferéw ruchowych (obrét, siadanie,
wstawanie, chodzenie) pod katem
prezentowanych patologii.

1. Projektuje i wykonuje
pozycjonowanie pacjenta w okresie
wiotkim w celu zapobiegania
powstawaniu zaburzen napiegcia.

2. Stosuje techniki hamowania
patologicznych synergii oraz techniki
facylitacji prawidtowego ruchu (NDT
Bobath, PNF).

1. Rozpoznaje nieprawidtowe
mechanizmy kompensacyjne w chodzie
pacjenta z hemiplegig lub diplegia i
wdraza techniki ich wygaszania.

2. Przeprowadza stymulacje reakcji
réwnowaznych w siadzie i staniu.

1. Planuje i realizuje strategie terapii
konczyny gérnej w oparciu o stymulacje
barku.

2. Wykonuje techniki neuromobilizacji w
przypadkach skrécenia traktow
nerwowych i probleméw z "zamrozonym
barkiem".

1. Planuje proces rehabilitacji z
uwzglednieniem potrzeb pacjenta w
jego naturalnym $srodowisku domowym.

2. Dobiera argumentacje edukacyjna dla
pacjenta, motywujac go do aktywnego
udziatu w terapii.

1. Formutuje precyzyjne wnioski
kliniczne niezbedne do wspétpracy z
lekarzami i innymi specjalistami w
opiece wielospecjalistyczne;j.

2. Wykazuje swiadomos¢ granic
wiasnych kompetenc;ji i wskazuje
momenty wymagajace konsultacji
zewnetrznej.

Metoda walidacji

Wywiad ustrukturyzowany

Obserwacja w warunkach
symulowanych

Wywiad swobodny

Wywiad ustrukturyzowany

Obserwacja w warunkach
symulowanych

Wywiad ustrukturyzowany

Obserwacja w warunkach
symulowanych

Wywiad swobodny

Obserwacja w warunkach
symulowanych

Wywiad swobodny

Wywiad swobodny



Efekty uczenia sie Kryteria weryfikacji Metoda walidacji

1. Samodzielnie analizuje skutecznos$é
wdrozonych technik, opierajac sie na

J

zasadzie ,terapia to nieustanna ocena”.

KOMPETENCJE SPOLECZNE: .
s s . L Wywiad swobodny
Krytyczne myslenie kliniczne. 2. Formutuje wnioski z wtasnych
btedéw terapeutycznych i modyfikuje
strategie pracy adekwatnie do ewolucji
stanu pacjenta.
Kwalifikacje
Kompetencje

Ustuga prowadzi do nabycia kompetenciji.

Warunki uznania kompetencji

Pytanie 1. Czy dokument potwierdzajacy uzyskanie kompetencji lub wyraznie z nim powigzane inne dokumenty
zZwigzane ze wsparciem zawierajg opis efektéw uczenia sie?

TAK

Pytanie 2. Czy dokument lub wyraznie z nim powigzane inne dokumenty zwigzane ze wsparciem potwierdzajg, ze
walidacja zostata przeprowadzona w oparciu o zdefiniowane w efektach uczenia sie kryteria ich weryfikacji i zgodnie z
zaplanowanymi metodami walidac;ji?

TAK

Pytanie 3. Czy dokument lub wyraznie z nim powigzane inne dokumenty zwigzane ze wsparciem potwierdzaja
zastosowanie rozwigzan zapewniajacych rozdzielenie proceséw ksztatcenia i szkolenia od walidac;ji?

TAK
Program

Spastycznosé i wiotkos¢ — strategia fizjoterapeutyczna u
pacjentow z uszkodzeniem OUN

Wielu terapeutdéw prowadzi terapie pacjenta spastycznego w technikach manualnych, osteopatii czy mobilizacjach tkanek. To wazne, ale...
to tylko potowa sukcesu.

Falmedzie idziemy gtebiej. Uwazamy, ze terapia to nieustanna ocena.

Powinienes rozwazy¢ naszg analize i ocene oraz planowanie strategii postepowania z pacjentem neurologicznym. Spastycznos$é u
pacjenta po uszkodzeniu CUN jest kompensacjg i préba dostosowania sie uktadu nerwowego do nowych warunkéw po uszkodzeniu.
Dlatego uktad nerwowy pacjenta generuje spastycznos$¢ — jako nowg strategie antygrawitacyjna! (np. przez dominacje odruchéw STOS
czy ATOS czy reakcji podparcia, odruchéw chwytnych itp. Twoja praca z ,rozluznianiem” mies$ni i zakresu ruchu bez wprowadzenie
kierunkowej strategii zastepowania i hamowania patologicznych wzorcéw prezentowanych przez pacjenta powoduje stanie w miejscu i
czasami frustracje terapeutyczna.



Uczymy Cie:

Jak budowac¢ strategie od okresu wiotkiego.

Jak wygaszaé patologiczne synergie i odruchy toniczne lub ich wykorzystanie w sytuacji utrwalonych wzorcéow
Jak uzywac¢ Punktow Kluczowych do reedukaciji funkcji u pacjenta.

Jak realnie analizowa¢ prezentowane wzorce nieprawidtowe u pacjenta w trakcie transferu pozycji — np. Obrét, siadanie, wstawanie
chodzenie.

Pokazemy na pacjencie jak zastosowaé ukierunkowany proces terapii wyréwnanej na mozliwosci pacjenta w celu zdobycia nowych
umiejetnosci lub poprawy zdobytych.

Nie uczymy algorytméw. Uczymy myslenia, ktore daje wyniki.

Wiekszos$¢ dostepnych na rynku kurséw uczy izolowanych technik manualnych, mechanicznych mobilizacji czy ogélnych koncepc;ji
Jfozluzniania” mm. spastycznych, ktére czesto traktujg pacjenta neurologicznego przez pryzmat napie¢ tkankowych.

Wiekszo$¢ kursow uczy technik. My uczymy myslenia klinicznego. W Falmedzie wiemy, ze spastycznos$¢ nie jest problemem jedynie
miesniowym, lecz wynikiem ztozonej dysfunkcji Osrodkowego Uktadu Nerwowego. Spastycznos$¢ jest kompensacja braku prawidtowego
hamowania nad adekwatng odpowiedzZ uktadu nerwowego zaréwno na pojedynczy bodziec np. Zimno, jak réwniez jest préba ,walki” CUN
z grawitacja.

Nasz kurs opiera sie na fundamencie: ,Terapia jest nieustanng oceng”. Uczymy Cie, jak analizowac¢ ewolucje pacjenta — od okresu
wiotkiego po spastyczny — oraz jak dobiera¢ strategie funkcjonalnej terapii adekwatnie do stanu neurologicznego. Nasze podejscie to
synteza 34-letniego doswiadczenia klinicznego dr. Stanistawa Faliszewskiego oraz najskuteczniejszych metod neurofizjologicznych (NDT
Bobath, PNF).

Co wyroznia kurs Falmed na tle podejscia innych kursow?

1. 1. 0d wiotkosci do spastycznosci: Prowadzimy Cie przez peten proces — uczymy, jak zapobiega¢ patologii juz w okresie wiotkim i jak

zarzadzac spastycznoscia, gdy sie pojawi.

2. Dominacja odruchéw: Analizujemy wptyw odruchéw tonicznych (ATOS, STOS, pozytywna reakcja podparcia) na wzorce
patologiczne. To wiedza kluczowa, ktérej nie zastgpig ogélne techniki mobilizacyjne.

3. Punkty kluczowe (Key Points): Uczymy precyzyjnej stymulacji poprzez punkty kontroli ruchu — to esencja pracy z pacjentem
neurologicznym, pozwalajgca na zmiane wzorca napieciowego ,0d wewnatrz”.

4. 3 dni vs 2 dni: Szerszy zakres materiatu obejmujacy nie tylko chdd, ale takze opracowanie nowych strategii w zmianach pozycji od
lezenia do stania, terapie reki, i profesjonalny dobér zaopatrzenia ortopedycznego.

Szczego6towy Program Merytoryczny (3 dni intensywnej praktyki)

Modut I: Patofizjologia i fundamenty kliniczne

¢ Analiza jednostek: udary (krwotoczne/niedokrwienne), urazy czaszkowo-mézgowe i kregostupa, SM.
e Zrozumienie mechanizmu uszkodzenia jako podstawy do planowania terapii.

Modut II: Diagnostyka i planowanie — , Terapia to ocena”

o Skale funkcjonalne: Skala deficytu motorycznego, ocena deficytéw czuciowych i sensomotorycznych.
¢ Badanie neurofizjologiczne: Testy napiecia miesniowego i prowadzenie karty postepow.
e Studium przypadku: Analiza pacjentéw z hemiplegia, paraplegig i MPD.

Modut Il i IV: Strategia w fazach po incydencie

¢ Okres wiotki: Pielegnacja — prawidtowe utozenie pacjenta w celu zapobiegania powstawaniu zaburzen napiecia zaréwno
podwyzszonego jak réwniez obnizonego. Umiejetne dostosowanie technik do stanu pacjenta zaréwno fizycznego jak réwniez
motywacjg emocjonalnal

¢ Okres spastyczny: Techniki facylitacji, techniki hamowania spastycznosci, wykorzystanie kazdej nowe;j strategii do jej prawidtowego
Luzywania” przez pacjenta, transfery ruchowe i kombinacje wzorcéw tutowia.

¢ Neuromobilizacje: Praca z ,zamrozonym barkiem” i skréceniem traktéw nerwéw obwodowych.

Modut V - VII: Analiza funkcjonalna i nauka chodu



¢ Reakcje rownowazne: Wieloptaszczyznowa stymulacja prawidtowych reakcji rownowaznych w siadzie i staniu. Nauka doboru techniki

do osigganych celéw przez pacjenta.
¢ Biomechanika chodu: Funkcjonalna analiza wyktadnikéw chodu u pacjenta spastycznego (hemiplegia/diplegia).

¢ Kompensacje: Jak rozpoznawac i wygaszac nieprawidtowe mechanizmy kompensacyjne.

Modut VIIl: Hamowanie i integracja

¢ Odruchy toniczne: Odpowiemy na pytanie kiedy hamowac¢ a kiedy wykorzystywac! Odruchy czesto nazywane patologicznymi
¢ Techniki hamowania: NDT Bobath, PNF oraz autorskie techniki wiezadtowo-powieziowe.
¢ Terapia reki: Strategie w aktywnos$ciach dnia codziennego - ,Uruchom Bark a zobaczysz potencjat dtoni”

e Zaopatrzenie ortopedyczne: Pokaz praktyczny — co faktycznie pomaga, a co szkodzi pacjentowi.

Pamietaj, ze w terapii wszyscy mozemy popetnié btedy — Niektérzy popetniajg ich coraz mniej bo majg wiecej doswiadczenia. Podziele sie
z Toba moim do$wiadczeniem — a to pozwoli Ci znalez¢ swoje nowe satysfakcjonujgce Ciebie jak i Pacjenta strategie w Terapii!

Harmonogram

Liczba pozycji harmonogramu: 21

Przedmiot /
temat

Patofizjologia
udaréw i
innych
deficytow
neurologiczny
ch

Przerwa

Ocena

fizjoterapeuty
czna pacjenta
i planowanie
terapii

Przerwa

Pielegnacja i
profilaktyka w
okresie
wiotkim Okres
powrotu
funkgciji
tutowia, barku
i miednicy

Przerwa

Prowadzacy

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

Data realizacji
zajeé

23-10-2026

23-10-2026

23-10-2026

23-10-2026

23-10-2026

23-10-2026

Godzina
rozpoczecia

09:30

11:45

11:55

14:00

14:45

16:30

Godzina
zakonczenia

11:45

11:55

14:00

14:45

16:30

16:40

Liczba godzin

02:15

00:10

02:05

00:45

01:45

00:10

Forma
stacjonarna

Tak

Tak

Tak

Tak

Tak

Tak



Przedmiot /
temat

Okres

powrotu
reakgciji
réwnowaznyc
h w siadzie
Okres
stabilizaciji i
nauki
pionizacji
pacjenta

Techniki
facylitacji
Stymulacja
pracy
punktem
kluczowym

Przerwa

Techniki
neuromobiliza
cji Terapiaw
okresie
adptacyjnym

Przerwa

2D Skale

oceny
funkcjonalnej

Przerwa

@ Prece

w grupach
terapeutyczny
ch

Postepowanie
fizjoterapeuty
cznew
metodach
neurofizjologi
cznych

Prowadzacy

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW

FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

Data realizacji
zajeé

23-10-2026

24-10-2026

24-10-2026

24-10-2026

24-10-2026

24-10-2026

24-10-2026

24-10-2026

25-10-2026

Godzina
rozpoczecia

16:40

09:00

11:15

11:25

13:30

14:15

16:15

16:25

09:00

Godzina
zakonczenia

19:00

11:15

11:25

13:30

14:15

16:15

16:25

18:30

11:15

Liczba godzin

02:20

02:15

00:10

02:05

00:45

02:00

00:10

02:05

02:15

Forma
stacjonarna

Tak

Tak

Tak

Tak

Tak

Tak

Tak

Tak

Tak



Przedmiot /
temat

Przerwa

Synergie
wrodzone
Dominacja
odruchéw
tonicznych

Przerwa

Techniki
hamowania
Terapia reki

Zaopatrzenie
ortopedyczne

Walidacja

Prowadzacy

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

STANISLAW
FALISZEWSKI

Data realizacji
zajeé

25-10-2026

25-10-2026

25-10-2026

25-10-2026

25-10-2026

25-10-2026

Godzina
rozpoczecia

11:15

11:25

13:30

14:15

15:55

17:00

Godzina
zakonczenia

11:25

13:30

14:15

15:45

17:00

18:35

Liczba godzin

00:10

02:05

00:45

01:30

01:05

01:35

Forma
stacjonarna

Tak

Tak

Tak

Tak

Tak

Tak

Cennik

( Jezeli korzystasz z dofinansowania w wysokos$ci co najmniej 70% przystuguje Tobie zwolnienie z podatku VAT )

Cennik

Rodzaj ceny Cena

Koszt przypadajacy na 1 uczestnika brutto 1700,00 PLN
Koszt przypadajacy na 1 uczestnika netto 138211 PLN
Koszt osobogodziny brutto 56,67 PLN
Koszt osobogodziny netto 46,07 PLN



Prowadzacy

Liczba prowadzacych: 1

1z1

O STANISLAW FALISZEWSKI

‘ ' Zatozyciel i whasciciel firmy FALMED Rehabilitacja Ruchowa. Od 34 lat zajmujacy sie terapig
pacjentow z réznymi jednostkami chorobowymi.
Od ponad 20 lat jest certyfikowanym terapeutg metod NDT Bobath, NDT Bobath Baby oraz NDT
Bobath Old celebral Palsy. Wielokrotnie odbyt staz w Sint Maartensklinik, gdzie pracowat pod okiem
czotowych terapeutow metody NDT Bobath.
0d 1997 roku jest réwniez wyktadowca na poznanskiej oraz gorzowskiej AWF, dzieki czemu posiada
doskonate przygotowanie dydaktyczne i merytoryczne.
Doktor nauk medycznych.
29 lata w prowadzeniu szkolen dla fizjoterapeutéw na terenie catej Polski.
Realizacja 4 duzych unijnych projektéw szkoleniowych.
0d 1997 roku przeprowadzit kilkaset szkolen, w ktérych udziat wzieto ponad 4 tysigce
fizjoterapeutéw.

Informacje dodatkowe

Informacje o materiatach dla uczestnikow ustugi

Uczestnicy szkolenia otrzymujg kompletny pakiet dydaktyczny, ktéry stanowi merytoryczne wsparcie zaréwno podczas warsztatow, jak i w
pbzniejszej samodzielnej praktyce klinicznej. Wszystkie materiaty zostaty opracowane na podstawie autorskich doswiadczen dr. n. med.
Stanistawa Faliszewskiego.

Materiaty sg przekazywane w formie fizycznej przed startem kursu.

Warunki uczestnictwa

Warunkiem uczestnictwa w kursie jest posiadanie tytutu technika, licencjata lub magistra fizjoterapii. W kursie moga wzig¢ udziat réwniez
studenci V roku na kierunku fizjoterapia. Dyplom ukoriczenia kursu zostanie im wydany po uzyskaniu przez nich tytutu licencjata lub
magistra fizjoterapii.

Informacje dodatkowe

Kurs trwa trzy dni, od pigtku 23 pazdziernika do niedzieli 25 pazdziernika. Dyplom ukorficzenia kursu uczestnicy otrzymujag po zakonczeniu.
Uczestnicy otrzymuja rowniez zaswiadczenie o ukoficzeniu ustugi.

Uczestnicy kursu otrzymujg materiaty szkoleniowe od organizatora. Materiaty szkoleniowe zawierajg wszystkie najwazniejsze informacje
z programu kursu. Po zakonczeniu szkolenia organizator przesyta zainteresowanym uczestnikom dodatkowe materiaty szkoleniowe
drogag mailowa.

Warunki techniczne

Opis wyposazenia sali i zaplecza technicznego



Szkolenie odbywa sie w profesjonalnym osrodku rehabilitacyjnym Falmed, w sali szkoleniowej w petni przystosowanej do prowadzenia
zajec teoretyczno-praktycznych dla fizjoterapeutow.

Komfort i warunki pracy:

¢ Przestrzen i ergonomia: Sala jest przestronna, co pozwala na swobodng prace w grupach warsztatowych oraz przeprowadzanie
demonstracji klinicznych z udziatem pacjentéw.

 Klimatyzacja i oswietlenie: Pomieszczenie jest klimatyzowane, co zapewnia optymalne warunki nauki niezaleznie od pory roku.
Wysoki standard doswietlenia sprzyja precyzyjnej analizie wzorcdw ruchowych podczas czesci praktycznej.

Specjalistyczny sprzet rehabilitacyjny:

¢ Strefa pracy na podtozu: Sala wyposazona jest w profesjonalne materace rehabilitacyjne o wysokiej gestosci, zapewniajace
bezpieczenstwo i stabilno$¢ podczas nauki technik facylitaciji.

e Ksztattki i przybory: Do dyspozycji uczestnikéw sg watki, kliny oraz pitki terapeutyczne o réznych rozmiarach, niezbedne do
pozycjonowania pacjenta i stymulacji rozwoju sensomotorycznego.

» Stanowisko terapeutyczne: Sala dysponuje profesjonalng kozetka fizjoterapeutyczna (stét typu Bobath), umozliwiajgcg demonstracje
technik pracy z pacjentem na wysokosci bioder terapeuty.

Zaplecze dydaktyczno-multimedialne:

¢ System wizualizacji: Nowoczesny rzutnik multimedialny o wysokiej rozdzielczosci, pozwalajacy na szczegdtowa analize nagran wideo
z sesji terapeutycznych.

¢ Interakcja: Tablica multimedialna wykorzystywana do biezgcego omawiania schematéw neurofizjologicznych oraz planowania
procesow rehabilitacji ,na zywo”.

Adres

ul. Czeresniowa 50
62-081 Przezmierowo

woj. wielkopolskie

Udogodnienia w miejscu realizacji ustugi

o Klimatyzacja

Kontakt

ﬁ E-mail | .faliszewski@falmed.pl

Telefon (+48) 531 147 393

tukasz Faliszewski



