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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka asystencka 150 godzin, sem. Il
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegolnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i pieczeé opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)




CZESC 11

KARTA WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
PRAKTYKA ASYSTENCKA 150 godz., sem. Il

Wypetnia opiekun praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

WIEDZA
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

ZALIC

ZENIE

TAK

NIE

F.W0. zasady etyczne obowigzujace w pracy z pacjentem;

F.W12. rol¢ fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji
iinnych specjalistow w zespole terapeutycznym

F.W17. zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty;

UMIEJETNOSCI
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

ZALIC

ZENIE

TAK

NIE

F.US. - pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajagcym ciagtos$¢ opieki
nad pacjentem oraz komunikowac si¢ z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem
1 jego rodzina;

F.U17. przestrzega¢ praw pacjenta;

F.U18. nawigzac relacje¢ z pacjentem i wspotpracownikami opartg na
wzajemnym zaufaniu i szacunku;

KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

ZALIC

ZENIE

TAK

NIE

K1. — nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych;

K4. przestrzeganie praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

KS. — dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych;

Ke6. — korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

K7. — wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspoOlpracy w zespole
specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w
$rodowisku wielokulturowym i wielonarodowos$ciowym;

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego




CZESC 111

ROZLICZENIE PRAKTYKI ASYSTENCKIEJ

150 godz. SEM. 11

Miejsce realizacji praktyki:

Opinia opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego o pracy studenta:

w zakresie przygotowania teoretycznego do wykonywanej pracy:

Student zrealizowat zakres programu praktyk przewidziany dla praktyki asystenckiej.

Ocena wystawiona studentowi

(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowos¢, data, pieczatka podmiotu leczniczego podpis i pieczatka opiekuna praktyk
z ramienia podmiotu leczniczego



ZALICZENIE PRAKTYKI WSTEPNEJ ASYSTENCKIEJ

150 godz. SEM. 11

Miejsce realizacji praktyki:

Ocena wystawiona studentowi

(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowosé¢, data, pieczatka Uczelni podpis 1 pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia Uczelni



CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Wakacyjna praktyka z kinezyterapii 300 godzin, sem. IV
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegodlnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)




CZESC 11

KATRA WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

WAKACYJINA PRAKTYKA Z KINEZYTERAPII 300 godz. sem. IV

Wypetnia opiekun praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

WIEDZA
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.W1. zjawiska fizyczne zachodzace w organizmie cztowieka pod wplywem
czynnikow zewnetrznych;

F.W2. teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii;

F.W3. metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace do wyjasnienia
zaburzen struktury i funkcji tego uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w
dysfunkcjach uktadu ruchu i chorobach wewnetrznych;

F.W4. metody zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba
lub urazem oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobg i bol w zakresie
niezbednym dla fizjoterapii;

F.WS. metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespotow
chorobowych w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii i planowanie fizjoterapii

F.Wé. podstawy edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia oraz profilaktyki z
uwzglednieniem zjawiska niepetnosprawnosci;

F.W8. zasady dziatania wyrobéw medycznych stosowanych w rehabilitacji;

F.W9. zasady etyczne obowigzujgce w pracy z pacjentem;

F.W11. standardy fizjoterapeutyczne;

F.W14. zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz rolg fizjoterapeuty
w propagowaniu zdrowego stylu zycia;

F.W15. podstawowe zagadnienia dotyczace zaleznos$ci psychosomatycznych
1 meto z zakresu budowania swiadomosci ciata;

F.W17. zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty;

F.W18. zasady odpowiedzialno$ci zawodowej fizjoterapeuty;




UMIEJETNOSCI
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

ZALICZENIE

TAK | NIE

F.U2. - samodzielnie wykonywa¢ zabiegi z zakresu kinezyterapii,

F.U4. - wykaza¢ specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych
form aktywnosci fizycznej;

F.US. - dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb
pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji;

F.Ué. - zastosowa¢ wyroby medyczne oraz poinstruowaé pacjenta,
jak znich korzystac;

F.U7. wykorzystywac i obslugiwa¢ aparature, sprzet do fizjoterapii i sprzet
do badan funkcjonalnych oraz przygotowa¢ stanowisko pracy;

F.U8. - pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciaglo$¢ opieki
nad pacjentem oraz komunikowac¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem
i jego rodzing;

F.U12.- samodzielnie wykonywa¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac
wlasng prace oraz brac za nig odpowiedzialno$¢;

F.U14. - aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego;

F.U16. stosowac si¢ do zasad deontologii zawodowej, w tym do zasad etyki
zawodowej fizjoterapeuty;

F.U17. - przestrzega¢ praw pacjenta;

F.U18. nawigzac relacje¢ z pacjentem 1 wspotpracownikami oparta na
wzajemnym zaufaniu i szacunku;

KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

ZALICZENIE

TAK | NIE

K1. nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych;

K2. wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jakg fizjoterapeuta peini na
rzecz spoleczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej;

K3.prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i
aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan
zwigzanych z wykonywaniem zawodu 1 okre$lania poziomu sprawnosci
niezbednego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty;

K4. przestrzeganie praw pacjenta i zasad etyki zawodowe;j;
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data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego
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CZESC 111

ROZLICZENIE WAKACYJNEJ PRAKTYKI Z KINEZYTERAPII

300 godz. SEM. IV

Miejsce realizacji praktyki:

Opinia opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego o pracy studenta:

w zakresie przygotowania teoretycznego do wykonywanej pracy:

Student zrealizowal zakres programu praktyk przewidziany dla wakacyjnej praktyki

z kinezyterapii.

Ocena wystawiona studentowi
(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowos¢, data, pieczatka podmiotu leczniczego podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia podmiotu leczniczego
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ZALICZENIE WAKACYJNEJ PRAKTYKI Z KINEZYTERAPII

300 godz. SEM. IV

Miejsce realizacji praktyki:

Ocena wystawiona studentowi

(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowosc, data, pieczatka Uczelni podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia Uczelni
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu

100 godzin, sem. V (50 godzin fizykoterapii + 50 godzin masazu)

Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegolnienie zajeé — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 11
KATRA WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
PRAKTYKA Z FIZJOERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII I MASAZU

100 godz. sem. V (50 godzin fizykoterapii + 50 godzin masazu)

Wypetnia opiekun praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

WIEDZA ZALICZENIE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
TAK

NIE

F.W1. zjawiska fizyczne zachodzace w organizmie cztowieka pod wplywem
czynnikéw zewnetrznych;

F.W2. teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy ergonomii oraz
fizykoterapii 1 masazu leczniczego;

F.W3. metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace do wyjasnienia
zaburzen struktury i funkcji tego uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w
dysfunkcjach uktadu ruchu i chorobach wewnetrznych;

F.W4. metody zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba
lub urazem oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobg i bol w zakresie
niezbednym dla fizjoterapii;

F.W5. metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek 1 zespotow
chorobowych w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii i planowanie fizjoterapii

F.W6. podstawy edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia oraz profilaktyki z
uwzglednieniem zjawiska niepelnosprawnosci;

F.W9. zasady etyczne obowigzujgce w pracy z pacjentem;

F.W11. standardy fizjoterapeutyczne;

F.W14. zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz rol¢ fizjoterapeuty
w propagowaniu zdrowego stylu zycia;

F.W15. podstawowe zagadnienia dotyczace zaleznos$ci psychosomatycznych i
meto z zakresu budowania Swiadomosci ciala;

F.W17. zasady etyki zawodowe;j fizjoterapeuty;

F.W18. zasady odpowiedzialnosci zawodowej fizjoterapeuty;

15




UMIEJETNOSCI
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.U2. - samodzielnie wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii i masazu
leczniczego;

F.U7. wykorzystywac i obstugiwacé aparature, sprzet do fizjoterapii i sprzet
do badan funkcjonalnych oraz przygotowac¢ stanowisko pracys;

F.US. - pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciaglos$¢ opieki
nad pacjentem oraz komunikowac si¢ z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem
1 jego rodzina;

F.U12.- samodzielnie wykonywa¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowaé
wlasna prace¢ oraz bra¢ za nig odpowiedzialnos¢;

F.U14. - aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego;

F.U16. stosowac¢ si¢ do zasad deontologii zawodowej, w tym do zasad etyki
zawodowej fizjoterapeuty;

F.U17. - przestrzegaé praw pacjenta;

F.U18. nawigzac relacje z pacjentem 1 wspolpracownikami opartg na
wzajemnym zaufaniu i szacunku;

KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

ZALICZENIE

TAK

NIE

K1. nawiazania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych;

K2. wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta petni na
rzecz spoteczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej;

K3.prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania
i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan
zwigzanych z wykonywaniem zawodu 1 okre$lania poziomu sprawnosci
niezbednego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty;

K4. przestrzeganie praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

KS. — dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych;

Ke6. — korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

K7. — wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspolpracy w zespole
specjalistow, w tym z przedstawiciclami innych zawodow medycznych, takze

16




w $rodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym;

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego
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CZESC 111

ROZLICZENIE PRAKTYKI Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII
I MASAZU

100 godz. SEM. V (50 godzin fizykoterapii / 50 godzin masazu)

Miejsce realizacji praktyki:

Opinia opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego o pracy studenta :

w zakresie przygotowania teoretycznego do wykonywanej pracy:

Student zrealizowal zakres programu praktyk przewidziany dla praktyki z fizjoterapii

klinicznej, fizykoterapii i masazu.

Ocena wystawiona studentowi

(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowos¢, data, pieczatka podmiotu leczniczego podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia podmiotu leczniczego
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ZALICZENIE PRAKTYKI ZAWODOWEJ Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ,
FIZYKOTERAPII | MASAZU

100 godz. SEM. V (50 godzin fizykoterapii / 50 godzin masazu)

Miejsce realizacji praktyki:

Ocena wystawiona studentowi

(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowosé¢, data, pieczatka Uczelni podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia Uczelni
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Wakacyjna praktyka profilowana - wybieralna

200 godzin, po sem. VI

Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegolnienie zajeé — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 11

KATRA WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

WAKACYJINA PRAKTYKA PROFILOWANA - WYBIERALNA

200 godz. po sem. VI

Wypetnia opiekun praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

WIEDZA
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.W2. teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy ergonomii oraz
fizykoterapii 1 masazu leczniczego;

F.W3. metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace do wyjasnienia
zaburzen struktury i funkcji tego uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w
dysfunkcjach uktadu ruchu i chorobach wewnetrznych;

F.W4. metody zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba
lub urazem oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobg i bol w zakresie
niezbednym dla fizjoterapii;

F.WS. metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespotow
chorobowych w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii i planowanie fizjoterapii

F.Wé. podstawy edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia oraz profilaktyki z
uwzglednieniem zjawiska niepetnosprawnosci;

F.W9. zasady etyczne obowigzujace w pracy z pacjentem;

F.W11. standardy fizjoterapeutyczne;

F.W12. rol¢ fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych
specjalistow w zespole terapeutycznym,;

F.W14. zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz rolg¢ fizjoterapeuty w
propagowaniu zdrowego stylu zycia;

F.W15. podstawowe zagadnienia dotyczace zaleznos$ci psychosomatycznych i
meto z zakresu budowania Swiadomosci ciala;

F.W17. zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty;

F.W18. zasady odpowiedzialno$ci zawodowej fizjoterapeuty;
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UMIEJETNOSCI
W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.U2. - samodzielnie wykonywac¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii i masazu
leczniczego;

F.U7. wykorzystywac i obstugiwacé aparature, sprzet do fizjoterapii i sprzet
do badan funkcjonalnych oraz przygotowac stanowisko pracy;

F.US. - pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajagcym ciaglos$¢ opieki
nad pacjentem oraz komunikowac si¢ z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem
1 jego rodzina;

F.U9. - wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis efektow zabiegow i
dziatan terapeutycznych do dokumentacji pacjenta;

F.U10. - inicjowaé, organizowa¢ i realizowaé dzialania ukierunkowane na
edukacje zdrowotna, promocje zdrowia i profilaktyke niepelnosprawnosci;

F.U12.- samodzielnie wykonywa¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac
wlasna prace¢ oraz brac¢ za nig odpowiedzialnos¢;

F.U14. - aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego;

F.U16. stosowac¢ si¢ do zasad deontologii zawodowej, w tym do zasad etyki
zawodowej fizjoterapeuty;

F.U17. - przestrzegaé praw pacjenta;

KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

ZALICZENIE

TAK

NIE

K1. nawiazania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych;

K2. wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na
rzecz spoleczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej;

K3.prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania
i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan
zwigzanych z wykonywaniem zawodu 1 okre$lania poziomu sprawnosci
niezbednego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty;

K4. przestrzeganie praw pacjenta i zasad etyki zawodowe;j;

KS. — dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;
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K6. — korzystania z obiektywnych zrddet informac;ji;

K7. — wdrazania zasad kolezefstwa zawodowego i wspOlpracy w zespole
specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze
w $rodowisku wielokulturowym i wielonarodowos$ciowym,;

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego
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CZESC 111

ROZLICZENIE WAKACYJNEJ PRAKTYKI PROFILOWANEJ - WYBIERALNEJ

200 godz. PO SEM. VI

Miejsce realizacji praktyki:

Opinia opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego o pracy studenta :

w zakresie przygotowania teoretycznego do wykonywanej pracy:

Student zrealizowat efekty uczenia si¢ przewidziane dla praktyki profilowanej wybieralnej po

sem. V1.
Ocena wystawiona studentowi
(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)
Miejscowos¢, data, pieczatka podmiotu leczniczego podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia podmiotu leczniczego
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ZALICZENIE WAKACYJNEJ PRAKTYKI PROFILOWANEJ - WYBIERALNEJ

200 godz. PO SEM. VI

Miejsce realizacji praktyki:

Ocena wystawiona studentowi
(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowosé¢, data, pieczatka Uczelni podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia Uczelni
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VII:)
fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w ortopedii, traumatologii i medycynie
sportowej - 10 godzin
Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegolnienie zaje¢ — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VII:)
fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w reumatologii - 10 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu

100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VII:)

fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w chirurgii- 10 godzin

Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VII:)
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w onkologii i medycynie paliatywnej

- 10 godzin
Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegolnienie zaje¢ — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VII:)
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w ginekologii i poloznictwie - 10 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 11

KATRA WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

PRAKTYKA Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII | MASAZU

50 godz. w trakcie sem. VII

Wypetnia opiekun praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

WIEDZA
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.W5. metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespotow
chorobowych w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii i planowanie fizjoterapii

F.W8. zasady dziatania wyrobéw medycznych stosowanych w rehabilitacji

F.W9. zasady etyczne obowigzujace w pracy z pacjentem;

F.W11. standardy fizjoterapeutyczne;

F.W12. rol¢ fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych
specjalistow w zespole terapeutycznym,;

F.W17. zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty;

F.W18. zasady odpowiedzialno$ci zawodowej fizjoterapeuty;

UMIEJETNOSCI
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.U4. - wykaza¢ specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form
aktywnosci fizycznej;

F.U5. dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkc;ji i
potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji;

F.U6. zastosowa¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkc;ji i
potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji
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F.U7. wykorzystywac i obstugiwac aparaturg, sprzet do fizjoterapii oraz
przygotowaé stanowisko pracy;

F.US8. - pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciagto$¢ opieki
nad pacjentem oraz komunikowa¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem
1 jego rodzina;

F.U12.- samodzielnie wykonywac¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac
wlasng prace oraz bra¢ za nig odpowiedzialno$¢;

F.U14. - aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego;

F.U17. - przestrzega¢ praw pacjenta;

KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

ZALICZENIE

TAK

NIE

K1. nawigzania i utrzymania petlnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych;

K2. wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na
rzecz spoleczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej;

K4. przestrzeganie praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

KS. — dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;

K. — korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

K7. — wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspOlpracy w zespole
specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze
w $rodowisku wielokulturowym i wielonarodowos$ciowym,;

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego
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CZESC 111

ROZLICZENIE

PRAKTYKI Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII I MASAZU
50 godz. w trakcie sem. VI

Miejsce realizacji praktyki:

Opinia opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego o pracy studenta :
w zakresie przygotowania teoretycznego do wykonywanej pracy:

Student zrealizowal zakres programu praktyk przewidziany dla praktyki z fizjoterapii

klinicznej dzieci i 0s6b dorostych, fizykoterapii i masazu.

Ocena wystawiona studentowi
(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowos¢, data, pieczatka podmiotu leczniczego podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia podmiotu leczniczego
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ZALICZENIE PRAKTYKI Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII
I MASAZU

50 godz. w trakcie sem. VI

Miejsce realizacji praktyki:

Ocena wystawiona studentowi

(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowos$é, data, pieczatka Uczelni podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia Uczelni
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VIII)
fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w neurologii i neurochirurgii - 10 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VIII)
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w kardiologii i kardiochirurgii - 10 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VIII)
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w geriatrii - 10 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VIII)
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w pulmonologii - 10 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
100 godzin (50 godz. w trakcie sem. VIII)
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w pediatrii; w dysfunkcjach uktadu ruchu w
wieku rozwojowym - 10 godzin
Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegolnienie zaje¢ — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 11

KATRA WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

PRAKTYKA Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII I MASAZU

50 godz. w trakcie sem. VIII

Wypetnia opiekun praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

WIEDZA
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.W5. metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespotow
chorobowych w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii i planowanie fizjoterapii

F.W8. zasady dziatania wyrobéw medycznych stosowanych w rehabilitacji

F.W9. zasady etyczne obowigzujace w pracy z pacjentem;

F.W11. standardy fizjoterapeutyczne;

F.W12. rol¢ fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych
specjalistow w zespole terapeutycznym,;

F.W17. zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty;

F.W18. zasady odpowiedzialno$ci zawodowej fizjoterapeuty;

UMIEJETNOSCI
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.U4. - wykaza¢ specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form
aktywnosci fizycznej;

F.U5. dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkc;ji i
potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji;

F.U6. zastosowa¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkc;ji i
potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji
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F.U7. wykorzystywac i obstugiwac aparaturg, sprzet do fizjoterapii oraz
przygotowaé stanowisko pracy;

F.US8. - pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciaggto$¢ opieki
nad pacjentem oraz komunikowa¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem
1 jego rodzina;

F.U12.- samodzielnie wykonywac¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac
wlasng prace oraz bra¢ za nig odpowiedzialno$¢;

F.U14. - aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego;

F.U17. - przestrzega¢ praw pacjenta;

KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

ZALICZENIE

TAK

NIE

K1. nawigzania i utrzymania pelego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych;

K2. wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta peini na
rzecz spoleczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej;

K4. przestrzeganie praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

KS. — dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;

K. — korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

K7. — wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspOlpracy w zespole
specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze
w $rodowisku wielokulturowym i wielonarodowos$ciowym,;

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego
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CZESC 111

ROZLICZENIE

PRAKTYKI Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII I MASAZU
50 godz. w trakcie sem. VIII

Miejsce realizacji praktyki:

Opinia opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego o pracy studenta :
w zakresie przygotowania teoretycznego do wykonywanej pracy:

Student zrealizowal zakres programu praktyk przewidziany dla praktyki z fizjoterapii

klinicznej dzieci i 0s6b dorostych, fizykoterapii i masazu.

Ocena wystawiona studentowi

(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowos¢, data, pieczatka podmiotu leczniczego podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia podmiotu leczniczego
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ZALICZENIE PRAKTYKI Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII
I MASAZU

50 godz. w trakcie sem. VIII

Miejsce realizacji praktyki:

Ocena wystawiona studentowi

(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowosc, data, pieczatka Uczelni podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia Uczelni
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Wakacyjna praktyka profilowana - wybieralna

200 godzin, po sem. VIII

Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegolnienie zaje¢ — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 11

KATRA WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

WAKACYJINA PRAKTYKA PROFILOWANA - WYBIERALNA

200 godz. po sem. VIII

Wypetnia opiekun praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

WIEDZA
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.W3. metody oceny stanu uktadu ruchu czlowieka stluzace do wyjasnienia
zaburzen struktury i funkcji tego uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w
dysfunkcjach uktadu ruchu i chorobach wewnetrznych;

F.W4. metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych
chorobg lub urazem oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobg i bol w
zakresie niezbednym dla fizjoterapii;

F.W5. metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespotow
chorobowych w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii i planowanie fizjoterapii

F.W8. zasady dziatania wyrobéw medycznych stosowanych w rehabilitacji

F.W9. zasady etyczne obowigzujace w pracy z pacjentem;

F.W11. standardy fizjoterapeutyczne;

F.W12. role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych
specjalistow w zespole terapeutycznym,;

F.W17. zasady etyki zawodowe;j fizjoterapeuty;

F.W18. zasady odpowiedzialno$ci zawodowej fizjoterapeuty;

UMIEJETNOSCI
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.Ul. - przeprowadzi¢ badania i zinterpretowa¢ ich wyniki oraz przeprowadzié¢
testy funkcjonalne niezbgdne do doboru srodkow fizjoterapii, wykonywania
zabiegdw 1 stosowania podstawowych metod terapeutycznych;
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F.US. - dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkc;ji i
potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji

F.U7. wykorzystywac i obslugiwac¢ aparature, sprzet do fizjoterapii i sprzet
do badan funkcjonalnych oraz przygotowac stanowisko pracy;

F.US8. - pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym ciaglo$¢ opieki
nad pacjentem oraz komunikowa¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem
1 jego rodzing;

F.U9. - wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis efektow zabiegow i
dziatan terapeutycznych do dokumentacji pacjenta;

F.U12.- samodzielnie wykonywa¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac
wlasna prace¢ oraz bra¢ za nig odpowiedzialnos¢;

F.U14. - aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego;

F.U16. stosowac¢ si¢ do zasad deontologii zawodowej, w tym do zasad etyki
zawodowej fizjoterapeuty;

F.U17. - przestrzegaé praw pacjenta;

F.U18. - nawigzywac relacj¢ z pacjentem i wspotpracownikami oparta na
wzajemnym zaufaniu i szacunku

KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

ZALICZENIE

TAK

NIE

K1. nawigzania i utrzymania petlnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych;

K2. wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta petni na
rzecz spoleczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej;

K4. przestrzeganie praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

KS. — dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych;

Ke6. — korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

K8. formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow dziatalnosci zawodowe;

data, podpis i pieczeé opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego
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CZESC 111

ROZLICZENIE WAKACYJNEJ PRAKTYKI PROFILOWANEJ - WYBIERALNEJ
200 godz. PO SEM. VIl

Miejsce realizacji praktyki:

Opinia opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego o pracy studenta :

w zakresie przygotowania teoretycznego do wykonywanej pracy:

Student zrealizowat efekty uczenia si¢ przewidziane dla praktyki profilowanej wybieralnej po

sem. VIII..

Ocena wystawiona studentowi
(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowos¢, data, pieczatka podmiotu leczniczego podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia podmiotu leczniczego
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu

510 godzin (50 godz. fizykoterapii) w trakcie sem. X

Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu

510 godzin (50 godz. masazu) w trakcie sem. X

Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
510 godzin w trakcie sem. X
fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w ortopedii, traumatologii i medycynie
sportowej- 50 godzin
Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegolnienie zaje¢ — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego
(do wielokrotnego wydruku)

50




CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
510 godzin w trakcie sem. X
fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w neurologii i neurochirurgii- 50 godzin

Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegolnienie zaje¢ — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu

510 godzin w trakcie sem. X

fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w reumatologii- 50 godzin

Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu

510 godzin w trakcie sem. X

fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w kardiologii- 40 godzin

Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
510 godzin w trakcie sem. X
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w onkologii i medycynie paliatywnej

- 40 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegolnienie zaje¢ — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego
(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu

510 godzin w trakcie sem. X

fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w chirurgii- 40 godzin

Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data

Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
510 godzi w trakcie sem. X
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w ginekologii i poloznictwie - 20 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
510 godzi w trakcie sem. X
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w geriatrii - 30 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
510 godzi w trakcie sem. X
fizjoterapia kliniczna w pulmonologii - 20 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
510 godzi w trakcie sem. X
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w psychiatrii - 20 godzin
Wykaz czynnosci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegoélnienie zajeé — wykonane czynnoSci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 1

Nazwa i wymiar praktyki: Praktyka z fizjoterapii klinicznej, fizykoterapii i masazu
510 godzi w trakcie sem. X
fizjoterapia kliniczna w chorobach wewngtrznych w pediatrii, w dysfunkcjach uktadu ruchu
w wieku rozwojowym - 40 godzin
Wykaz czynnos$ci praktycznych wykonywanych przez praktykanta

Data Wyszczegolnienie zaje¢ — wykonane czynnosci praktyczne

i nabyte umiejetnosci

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

(do wielokrotnego wydruku)
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CZESC 11
KARTRA WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
PRAKTYKA Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII I MASAZU

510 godz. w trakcie sem. X

Wypetnia opiekun praktyk z ramienia podmiotu leczniczego

WIEDZA ZALICZENIE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
TAK | NIE

F.W3. metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace do wyjasnienia
zaburzen struktury i funkcji tego uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w
dysfunkcjach uktadu ruchu i chorobach wewnetrznych;

F.W4. metody zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba
lub urazem oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobg i bol w zakresie
niezbednym dla fizjoterapii;

F.WS. metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespotow
chorobowych w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii i planowanie fizjoterapii

F.W7. - zasady doboru roznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej oraz
dyscyplin sportowych 0s6b z niepetnosprawnosciami w rehabilitacji
kompleksowej i podtrzymywaniu sprawnosci 0sob ze specjalnymi potrzebami

F.W8. zasady dziatania wyrobéw medycznych stosowanych w rehabilitacji

F.W10 - zasady postgpowania fizjoterapeutycznego oparte na dowodach
naukowych (evidence based medicine/physiotherapy)

F.W12. rol¢ fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych
specjalistow w zespole terapeutycznym;

F.W13. - prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia badan klinicznych
oraz role¢ fizjoterapeuty w ich prowadzeniu

F.W16. - zadania poszczegolnych organéw samorzadu zawodowego
fizjoterapeutow oraz prawa i obowiazki jego cztonkow;

F.W17. - zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty;

F.W18. zasady odpowiedzialno$ci zawodowej fizjoterapeuty;
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UMIEJETNOSCI
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

ZALICZENIE

TAK

NIE

F.Ul. - przeprowadzi¢ badania i zinterpretowac¢ ich wyniki oraz przeprowadzi¢
testy funkcjonalne niezbgdne do doboru $rodkéw fizjoterapii, wykonywania
zabiegow i stosowania podstawowych metod terapeutycznych;

FU3. - tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy usprawniania 0sob z
réznymi dysfunkcjami uktadu ruchu i innych narzadéw oraz uktadéw, stosownie
do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz celéw kompleksowej rehabilitacji;

F.U4. - wykaza¢ specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form
aktywnosci fizycznej;

F.U5. dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i
potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji;

F.U6. zastosowa¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i
potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji

F.U7. wykorzystywac¢ i obstugiwaé aparaturg, sprzet do fizjoterapii oraz
przygotowaé stanowisko pracy;

F.US. - pracowa¢ w zespole interdyscyplinarnym zapewniajagcym ciagtos$¢ opieki
nad pacjentem oraz komunikowa¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem
1 jego rodzina;

F.U9. - wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis efektow zabiegow i
dziatan terapeutycznych do dokumentacji pacjenta;

FU11. - okresli¢ zakres swoich kompetencji zawodowych i wspodtpracowaé z
przedstawicielami innych zawodéw medycznych;

F.U12.- samodzielnie wykonywa¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowac
wlasng prace oraz bra¢ za nig odpowiedzialno$¢;

FU13. - pracowac w zespole i przyjmowaé odpowiedzialno$¢ za udziat
w podejmowaniu decyzji;

F.U14. - aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego;

F.U1S. - aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat probleméw zawodowych,
z uwzglednieniem zasad etycznych;

F.U17. - przestrzega¢ praw pacjenta;

F.U18. - nawigzac¢ relacje z pacjentem i wspotpracownikami opartg na
wzajemnym zaufaniu i szacunku;
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KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

ZALICZENIE

TAK | NIE

K1. nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych;

K2. wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta petni na
rzecz spoleczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej;

K4. przestrzeganie praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

K6. — korzystania z obiektywnych zrddet informac;ji;

K7. — wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego 1 wspotpracy w zespole
specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze
w $rodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym,;

K8. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;;

K9. - przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi
w ramach dzialalnosci zawodowej, w tym w Kkategoriach bezpieczenstwa
wiasnego i innych osob.

data, podpis i piecze¢ opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego
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CZESC 111

ROZLICZENIE

PRAKTYKI Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII I MASAZU
510 godz. w trakcie sem. X

Miejsce realizacji praktyki:

Opinia opiekuna praktyk z ramienia podmiotu leczniczego o pracy studenta :
w zakresie przygotowania teoretycznego do wykonywanej pracy:

Student zrealizowal zakres programu praktyk przewidziany dla praktyki z fizjoterapii

klinicznej dzieci 1 0sob dorostych, fizykoterapii i masazu w sem. X.

Ocena wystawiona studentowi
(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowos¢, data, pieczatka podmiotu leczniczego podpis i pieczatka opiekuna praktyk
z ramienia podmiotu leczniczego
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ZALICZENIE PRAKTYKI Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII
I MASAZU

510 godz. w trakcie sem. X

Miejsce realizacji praktyki:

Ocena wystawiona studentowi

(bardzo dobry, dobry, dostateczny, niedostateczny)

Miejscowosc, data, pieczatka Uczelni podpis i pieczatka opiekuna praktyk

z ramienia Uczelni
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Imie i nazwisko studenta miejsce, data

Oswiadczenie

Wyrazam  zgod¢ na  przedluzenie = dobowego czasu  wymiaru  praktyki
zgodnie z § 8.2. Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 lutego 2017 r. w sprawie
praktyki zawodowej realizowanej w ramach ksztalcenia fizjoterapeutéw (z pdzn. zm.).

Wymiar Wyrazam
L.p. Nazwa praktyki Termin realizacji godzinowy zgode
tak/nie
1. Praktyka asystencka po Il semestrze 150
2. Wakacyjna praktyka po IV semestrze 300
z kinezyterapii

3. Praktyka z fizjoterapii w trakcie V semestru 100

klinicznej, fizykoterapii

1 masazu

4. Wakacyjna praktyka Po VI semestrze 200

profilowana - wybieralna
5. Praktyka z fizjoterapii W trakcie VII sem. 50

klinicznej, fizykoterapii W trakcie VIII sem. 50

1 masazu

6. Wakacyjna praktyka Po VIII semestrze 200

profilowana - wybieralna studiow
7. Praktyka z fizjoterapii W trakcie X 510

klinicznej, fizykoterapii semestru studiow

1 masazu —
praktyka semestralna

(podpis studenta)
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pieczeé uczelni

KARTA ZALICZEN PRAKTYK ZAWODOWYCH

L.p. Nazwa praktyki Termin Wymiar Ocena Pieczeé i podpis
realizacji | godzinowy Opiekuna praktyk
z ramienia Uczelni
1. Praktyka asystencka po Il 150
semestrze
2. Wakacyjna praktyka po IV 300
z kinezyterapii semestrze
3. Praktyka w trakcie 100
z fizjoterapii V
klinicznej, semestru
fizykoterapii
1 masazu
4. Wakacyjna praktyka Po VI 200
profilowana - semestrze
wybieralna
5. Praktyka W trakcie 50
z fizjoterapii VIl sem. 50
klinicznej, W trakcie
fizykoterapii VIl sem.
1 masazu
6. Wakacyjna praktyka | Po VIII 200
profilowana - semestrze
wybieralna studiow
7. Praktyka z W trakcie 510
fizjoterapii X
klinicznej, semestru
fizykoterapii i studiow

masazu - praktyka

semestralna
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