KUJAWSKA SZKOLA WYZSZA WE WLOCLAWKU

WYDZIAL NAUK O ZDROWIU

REGULAMIN

PRAKTYK ZAWODOWYCH NA KIERUNKU FIZJOTERAPIA
(Jednolite studia magisterskie — rok rozpoczecia 2018/2019)

§ 1 PRZEPISY OGOLNE

1. Studenci kierunku Fizjoterapia maja obowiazek realizacji i zaliczenia wszystkich czgsci
praktyk zawodowych wynikajacych z planu i programu studiow.

2. Plan studiéw okresla rodzaj praktyki, czas trwania oraz semestr i rok studidw, na ktérym
praktyka powinna by¢ realizowana.

3. Praktykom zawodowym przypisuje si¢ punkty ECTS zgodnie z programem studiow.

4. Szczegbtowe efekty ksztalcenia oraz realizowane treSci okreslaja sylabusy praktyk
zawodowych.

§2
WYMIAR | MIEJSCE REALIZACJI PRAKTYK

1. W programie i planie studidw realizowanych w formie stacjonarnej uwzgledniono:

PRAKTYKI SEMESTRALNE, przypisujac im tacznie 510 godzin co stanowi 20 pkt
ECTS, w tym:

- praktyka wstepna wdrozeniowa 50 godzin kontaktowych — 2 pkt ECTS (miejsce
realizacji praktyk: oddziaty szpitalne oraz domy pomocy spotecznej, warsztaty terapii
zajgciowej 1 inne instytucje, organizacje 1 osrodki wsparcia, ktore prowadza dziatalnos¢
z zakresu rehabilitacji 1 aktywizacji 0sob niepetnosprawnych);

- praktyka w pracowni kinezyterapii 160 godzin kontaktowych —9 pkt ECTS (miejsce
realizacji praktyk: oddziaty szpitalne oraz domy pomocy spotecznej, warsztaty terapii
zajeciowe]j 1 inne instytucje, organizacje 1 osrodki wsparcia, ktore prowadzg dzialalnos¢
z zakresu rehabilitacji 1 aktywizacji 0sob niepetnosprawnych);

- praktyka w pracowni fizykoterapii 160 godzin kontaktowych —9 pkt ECTS (miejsce
realizacji praktyk: oddziaty szpitalne - ortopedyczne, reumatologiczne, rehabilitacyjne,
szpitale rehabilitacyjne, zaklady pielegnacyjno — opiekuncze, sanatoria o profilu
reumatologicznym oraz domy pomocy spotecznej i przychodnie rehabilitacyjne;
oddziaty szpitalne kardiologiczne, pulmonologiczne, rehabilitacji kardiologiczne;j,
rehabilitacji pulmonologicznej, geriatryczne, sanatoria o profilu kardiologicznym i
pulmonologicznym; oddzialy szpitalne neurologiczne, choréb wewnetrznych,
geriatryczne, rehabilitacyjne, rehabilitacji neurologicznej, sanatoria o profilu
neurologicznym oraz domy pomocy spotecznej i przychodnie rehabilitacyjne; oddziaty



szpitalne pediatryczne, onkologiczne, rehabilitacyjne, neurologii dzieci¢cej, rehabilitacji
dziecigcej, centra  rehabilitacji onkologicznej, sanatoria rehabilitacji dziecigce],
przychodnie rehabilitacyjne).

PRAKTYKE FIZJOTERAPEUTYCZNA, liczagca tgcznie 960 godzin - 480h w semestrze IX -4
moduty po 120 h i 480h w semestrze X — 4 moduty po 120h, co stanowi 38 pkt ECTS. Szczegotowe
zasady odbywania praktyki fizjoterapeutycznej reguluje Ustawa o zawodzie fizjoterapeuty (Dz.U. z
2015r. poz. 1994) oraz Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie praktyki zawodowej realizowanej
W ramach ksztalcenia fizjoterapeutow (Dz. U. z 2017r. poz. 537). Praktyka fizjoterapeutyczna
realizowana jest w ramach nastepujacych modutéw - do wyboru przez studenta (co najmniej 4
niepowtarzajace si¢ moduly w jednym semestrze, po 120h na jeden modul):

1) fizjoterapia w ortopedii i traumatologii;

2) fizjoterapia w reumatologii;

3) fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii;
4) fizjoterapia w wieku rozwojowym;

5) fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii;
6) fizjoterapia w pulmonologii;

7) fizjoterapia w chirurgii;

8) fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie;
9) fizjoterapia w pediatrii;

10) fizjoterapia w geriatrii;

11) fizjoterapia w psychiatrii;

12) fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej.

(miejsce praktyk: praktyka fizjoterapeutyczna realizowana jest w placowkach realizujacych
Swiadczenia medyczne zgodnie z wybranym przez studenta profilem).

2. Praktyki zawodowe odbywac si¢ beda w placowkach, z ktorymi Uczelnia ma podpisane
porozumienia (zatgcznik nr 1) lub w innych placéwkach zaproponowanych przez
studenta - o ile spelnione beda wymagane kryteria, takie jak: zgodno$¢ profilu placowki
z charakterem praktyki, odpowiednie zaplecze techniczne placowki, a takze
zatrudnienie osob posiadajacych kwalifikacje odpowiadajace programowi danej
praktyki.

3. Praktyki odbywac si¢ beda w okresach ustalonych w organizacji roku akademickiego,
zgodnie z planem studiéw. Umiejscowienie praktyk zawodowych w planie studiéw
wynika z zasady sekwencyjno$ci ksztatcenia i realizacji efektow ksztalcenia.

4. Zaktada si¢ realizacje¢ poszczegolnych praktyk w czasie wolnym od zaje¢ (przerwy
mig¢dzysemestralne) oraz w godzinach popoludniowych w trakcie trwania semestru,
przemiennie z zaj¢ciami dydaktycznymi realizowanymi w uczelni.

8 3 CELE PRAKTYK ZAWODOWYCH

1. Celem praktyki wstepnej wdrozeniowej jest:
- poznanie organizacji 1 dziatania zakladow fizjoterapii, obowigzujacych zasad BHP oraz
zasad organizacji pracy w zakladach opieki zdrowotnej. Poznanie zasad prowadzenia
dokumentacji medycznej, jej analiza oraz jej prowadzenie. Zapoznanie si¢ z dziataniem oraz
obstuga sprzetu rehabilitacyjnego. Poznanie specyfiki pracy fizjoterapeuty w warunkach



1.

szpitalnych oraz ambulatoryjnych.. Zapoznanie si¢ z zasadami opieki nad pacjentem. Udziat
w programowaniu rehabilitacji w réznych jednostkach klinicznych, wspotpraca z cztonkami
zespotu terapeutycznego. Udzial w badaniu podmiotowym i przedmiotowym pacjenta.
Nomenklatura medyczna i jej stosowanie.

Celem praktyki w pracowni kinezyterapii jest:

— doskonalenie umiejetnosci z zakresu wykonywania zabiegdw w warunkach
ambulatoryjnych. Umozliwia zapoznanie si¢ z charakterystyka pracy z pacjentem oraz
doskonalenie wilasnego warsztatu pracy z zakresu kinezyterapii. W trakcie jej trwania
student ma mozliwo$¢ dokonania oceny funkcjonalnej pacjenta, obserwacji, a nastgpnie
pomocy W realizacji programu usprawniania pacjenta w réznych przypadkach klinicznych.

Celem praktyki w pracowni fizykoterapii jest:

- doskonalenie umiejetnosci z zakresu wykonywania zabiegow w warunkach
ambulatoryjnych. Umozliwia zapoznanie si¢ z charakterystyka pracy z pacjentem oraz
doskonalenie wilasnego warsztatu pracy z zakresu fizykoterapii. W trakcie jej trwania
student ma mozliwo$¢ dokonania oceny funkcjonalnej pacjenta, obserwacji, a nastgpnie
pomocy w realizacji programu usprawniania pacjenta w réoznych przypadkach Klinicznych.

Celem praktyki fizjoterapeutycznej jest:

— wdrozenie i doskonalenie umiejetnosci zdobytych w trakcie trwania studiow,

— wyksztalcenie umiejetnosci zastosowania zdobytej wiedzy w realnych warunkach
pracy,

— nabycie umiejetnoSci poprawnego przeprowadzania procedur diagnostyki
funkcjonalnej niezbednych do wykonywania zawodu fizjoterapeuty,

- nabycie umiejetnosci wihasciwego doboru zabiegéw fizjoterapeutycznych do
rozpoznania klinicznego oraz klinicznej oceny stanu zdrowia pacjenta,

wykonywanie zabiegow fizjoterapeutycznych w oparciu o diagnoze kliniczng oraz
ocen¢ funkcjonalng pacjenta we wspoOtpracy z innymi osobami wykonujacymi
zawOd medyczny,
- nabycie umiejetnosci planowania procesu usprawniania i kontrolowania jego
efektywnosci,
— nabycie umiejetnosci prawidlowego prowadzenia dokumentacji medyczne] w
zakresie fizjoterapii,
— wyrobienie i utrwalenie pozytywnych nawykéw zawodowych oraz postawy
spotecznej niezbgdnych w pracy fizjoterapeuty,
— nabycie umiejetnosci pracy w zespole terapeutycznym,
— nabycie umiejetnos$ci organizacyjnych oraz wiedzy teoretycznej i praktycznej
niezbgdnych do samodzielnego tworzenia warsztatu pracy fizjoterapeuty,
— wyrobienie nawyku samoksztatcenia koniecznego w pracy fizjoterapeuty,
- nawigzywanie kontaktow pomocnych w poszukiwaniu i ksztalttowaniu pracy
zawodowej.

84 OBOWIAZKI I PRAWA STUDENTA

Student zobowigzany jest do godnego reprezentowania Uczelni.



Student powinien traktowac z szacunkiem pracownikdéw i mienie zaktadu leczniczego lub
innego, w ktérym odbywa praktyki zawodowe.

Podczas trwania praktyki student zobowigzany jest do zapoznania si¢ i przestrzegania
regulaminu zaktadu pracy, przepisow bhp oraz wymaganych przez zaktad leczniczy
klauzul ochrony tajemnicy stuzbowe;j.

Student ma obowigzek wykonywania zadan wynikajacych z programu praktyki oraz
polecen zaktadowego opiekuna praktyki.

Student powinien posiadac:

a) aktualng ksigzeczke zdrowia do celow sanitarno-epidemiologicznych,

b) ubezpieczenie od nastepstw nieszczesliwych wypadkow (NNW) z poszerzeniem
ubezpieczenia o ryzyko choroéb zakaznych, obejmujace pokrycie kosztow
postepowania profilaktycznego w przypadku ekspozycji zawodowej,

c) ubezpieczenie odpowiedzialno$ci cywilnej (OC),

d) odziez ochronng oraz obuwie na zmiang,

e) identyfikator.

Student ma prawo do godnych warunkdw lokalowych (szatni, pomieszczenia socjalnego i
sanitarno-higienicznego).

Student ma prawo do uzyskania porad i pomocy merytorycznej zwigzanej z organizacjg i
przebiegiem praktyk w danej placéwce od zaktadowego opiekuna praktyki oraz
koordynatora ds. praktyk z ramienia Uczelni.

Student ma prawo wyboru miejsca odbywania praktyk sposrod placowek medycznych
zaproponowanych przez Uczelni¢ (zat. nr 1)

Student ma prawo odby¢ praktyke w miejscu spoza listy zaproponowanej przez Uczelnig,
po zaaprobowaniu danej placowki przez Koordynatora ds. praktyk.

§5
ORGANIZACJA PRAKTYK

. Obstuga administracyjng praktyk zawodowych zajmuje si¢ Dziekanat Wydzialu Nauk
o Zdrowiu, a za ich organizacjg i przebieg odpowiada Koordynator ds. praktyk.

. Podstawa odbywania praktyki jest porozumienie zawarte pomie¢dzy Uczelnig a
placowka, w ktorej praktyka bedzie organizowana.

. Student pobiera za posrednictwem strony internetowej Uczelni badz osobiscie w
Dziekanacie pismo do kierownika Placéwki z prosbg o przyjecie studenta na
praktyke 1 druk wyrazenia zgody.

. Podpisang przez Kierownika Placéwki zgodg¢ na odbycie praktyki zawierajacg doktadny
adres i termin realizacji student sktada w Dziekanacie przed rozpoczgciem
praktyki.

. Zgodnie z wyrazong zgoda studenci otrzymujg indywidualne skierowania na praktyke
wraz z porozumieniem (2 egz.) zawieranym pomi¢dzy Uczelnig a Placowka.

. Studenci pobieraja ze strony internetowej Uczelni formularz dziennika praktyk. Wzor
dziennika praktyk jest dostepny jako zatgcznik (zal. Nr 5).

. Praca studenta — praktykanta na rzecz zaktadu pracy, w ktorym odbywa praktyke ma
charakter nieodptatny.

. Uczelnia nie zwraca studentowi zadnych kosztéw zwigzanych z realizacjg praktyk.



Studenci sktadajg dokumentacje dotyczaca realizacji praktyki wraz z porozumieniem
podpisanym przez Kierownika Placowki (1 egz.) do DSS w terminach ustalonych w
organizacji danego roku akademickiego.

§ 6 NADZOR MERYTORYCZNY | ZALICZENIE PRAKTYK

Za stron¢ programowg 1 merytoryczng praktyk zawodowych odpowiada wyznaczony
przez Dziekana Wydziatu Nauk o Zdrowiu Koordynator ds. praktyk na kierunku
Fizjoterapia, a opieke dydaktyczng nad studentami sprawujg wyznaczeni przez niego
opiekunowie.

Nadzor nad studentem w danej placéwce sprawuje wyznaczony przez jej Kierownika
zaktadowy opiekun praktyki (fizjoterapeuta z tytutem magistra, lekarz).

Opiekun dydaktyczny praktyk dziatajacy z ramienia Uczelni ma prawo do kontroli jej
przebiegu (hospitacji), dokonywania wpiséw i uwag w dzienniku praktyk. Kontrola
praktyk jest narzedziem nadzoru nad realizacja programu praktyk, jakosci i
efektywnosci ksztatcenia praktycznego.

Praktyki zawodowe zaliczane sg na ocene (kazda z czesci praktyk podlega odrebnemu
zaliczeniu). Zaliczenia dokonuje Koordynator ds. praktyk wyznaczony w Uczelni, na
podstawie informacji zawartych w dzienniku praktyk. Opiekun moze w ramach
zaliczenia przeprowadzi¢ ze studentem dodatkowa rozmowe, majaca na celu
zweryfikowanie informacji podanych w sprawdzanym dzienniku.

§ 7 POSTANOWANIA KONCOWE

Przepisy niniejszego Regulaminu Praktyk obowiazuja wszystkich studentéw kierunku
fizjoterapii Wydziatu Nauk o Zdrowiu.

Kazdy student przed przystapieniem do praktyk zawodowych ma obowigzek
zapoznania si¢ z niniejszym Regulaminem Praktyk.

W sprawach nieujetych w Regulaminie decyzje podejmuje 1 sporne sprawy rozstrzyga
Dziekan Wydziahu.

Zalaczniki:

1.

ok wn

Lista placowek medycznych rekomendowanych przez Uczelni¢ jako miejsce odbywania
praktyk.

Wzor skierowania na praktyke zawodowa.

Wzbr porozumienia o realizacje praktyki.

Pismo do kierownika placowki o wyrazenie zgody na odbycie praktyki

W?z6r Dziennika Praktyk



Zatgcznik nr 1

Lista placéwek medycznych rekomendowanych przez Uczelni¢ jako miejsce odbywania

praktyk.

1. Fizjo- Fit we Wloctawku

2. Uzdrowisko Wieniec- Zdr6j w Wiencu Zdroju

3. Wojewddzki Zespolony Szpital w Ptocku

4.  Szpital Lipno Spoétka z 0.0. w Lipnie

5. Specjalistyczny Szpital Rehabilitacyjny ,,Barska” we Wiloctawku

6. ,Wita” | Krystyna Jabtonska, Ustugi Rehabilitacyjne we Wtoctawku

7. Dom Pomocy Spotecznej ,,Na Skarpie” we Wioctawku

8. Miejski Zespot Opieki Zdrowotnej sp. z 0.0. we Wioctawku

0. Specjalistyczna Przychodnia Przemystowa” Prof.-Med.”,we Wioctawku

10. Samodzielny Publiczny Zespdt Przychodni Specjalistycznych we Wloctawku
11. Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Radziejow

12. Wojewodzki Szpital Specjalistyczny im. ks. J. Popietuszki we Wtoctawku
13. Centrum Niezaleznego Zycia SAJGON w Ciechocinku

14. Niepubliczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Sanatorium Uzdrowiskowego Zwiazku
15. Klinika Uzdrowiskowa ,,Pod T¢zniami”



Zalgcznik nr 2

............................... Wiloctawek, dnia ......................
piecze¢ Uczelni

Kujawska Szkota Wyzsza we Wioctawku kieruje Panig/Pana
studenta/studentke kierunku ....................... studia jednolite magisterskie, .....rok, sem. ............

na odbycie praktyki zawodowej w:

ZPIZEAMIOTU Lot e e e
W wymiarze ....... godz. dydaktycznych,

w okresieod dnia ..., dodnia............oooiiil

Bezposrednim opiekunem praktykanta w placowce bedzie: ...

(imig i nazwisko)

(podpis koordynatora praktyk z ramienia Uczelni)



Zatgcznik nr 3
POROZUMIENIE

w sprawie praktyk zawodowych

Zawarte W dnil ........coooiiiiinieiiieeeeee e To W ot

pomigdzy:

Kujawska Szkota Wyzsza we Wloctawku zwang w dalszej cze$ci porozumienia Uczelnia,

reprezentowang przez Rektora, prof dr hab. Jerzego Garbacza

................................................................................................... reprezentowanym
017277 zwanym w dalszej czesci
porozumienia Zaktadem,
0 nastepujacej tresci:

81.
W ramach porozumienia Uczelnia Kieruje studentow Wydziatu Nauk o Zdrowiu,

Kierunek ... studia........... stopnia

do odbycia praktyk zawodowych a Zaktad umozliwi studentom Uczelni odbycie praktyk, zgodnie z

zalacznikiem do niniejszego porozumienia, ktory stanowi program praktyk z zakresu:

§2.
1. Uczelnia zobowiazuje si¢ przedstawi¢ przed rozpoczgciem praktyk:
1) program praktyk,
2) czas trwania praktyki.
2. Uczelnia zobowigzuje si¢ do sprawowania nadzoru dydaktycznego nad praktykami zawodowymi
oraz ich kontroli i oceny praktyk zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
z dnia 26 lipca 2019 r. w sprawie standardow ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu

lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielggniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty



i ratownika medycznego - na podstawie art. 68 ust. 3 pkt 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. —
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. poz. 1668, z p6zn. zm).

§3.
1. Podstawe odbywania praktyki stanowi imienne skierowanie, ktére student zobowigzany jest
przedstawi¢ w Zaktadzie najpdzniej w pierwszym dniu rozpoczgcia praktyki.
2.Praktyki bedg odbywaé¢ si¢ zgodnie z harmonogramem przedstawionym przez studenta
1 zaakceptowanym przez Zaktad.
3. Student realizuje praktyki w czasie wolnym od pracy zawodowe;j.

§4.
1.Uczelnia o$wiadcza, iz studenci posiadajg aktualne badania lekarskie stosowne do obowigzujacych
przepisow: Ustawy z dnia 27 czerwca 1997 r., o Stuzbie Medycyny Pracy (tekst jednolity: Dz. U. 2022
poz.1457 z pdzn. zm.), Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 sierpnia 2014 r. w sprawie badan
lekarskich kandydatow do szkét ponadgimnazjalnych lub wyzszych i na kwalifikacyjne kursy
zawodowe, uczniow tych szkol, studentéw, shuchaczy kwalifikacyjnych kurséw zawodowych oraz
uczestnikow studiow doktoranckich (Dz. U. 2019, poz. 1651) oraz Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z
dnia 18 sierpnia 2011 r. w sprawie obowigzkowych szczepien ochronnych (tekst jednolity: Dz. U. 2018
poz. 753).
2. Uczelnia o$wiadcza, ze wszyscy studenci skierowani na praktyki sg objeci grupowym ubezpieczeniem
odpowiedzialnos$ci cywilne;j.
3. Uczelnia zobowigze studentdow do przedtozenia w Zakladzie, najpdzniej w pierwszym dniu
odbywania praktyki, aktualnej ksigzeczki zdrowia do celéw sanitarno-epidemiologicznych.

§5.
1. Student skierowany na praktyki zawodowe zobowigzany jest do:
1) Przestrzegania zasad i regulamindw obowigzujacych w Zakladzie oraz zachowania w tajemnicy
informacji pozyskanych w zwigzku z odbywaniem praktyk zawodowych, ktérych ujawnienie mogtoby
narazi¢ Zaktad na szkode, w tym wynikajacych gtownie z Ustawy z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie
danych osobowych (Dz.U. z 2019 r. poz. 1781) oraz zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0s6b fizycznych w
zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO) i ustawy z dnia 16 kwietnia 1993 r. 0 zwalczaniu nieuczciwej
konkurencji (Dz. U. Z 2020 r. poz. 1913, z 2021 r. poz. 1655).
2)Wykonywania polecen zwigzanych z programem praktyk wedlug wskazoéwek osoby nadzorujacej jej
przebieg.
3) Dbania o powierzony przez Zaklad sprze¢t, materiaty i inne wyposazenie.
4) Przestrzegania ustalonych godzin odbywania praktyk.

5) Noszenia wlasnej odziezy i obuwia roboczego oraz identyfikatora.



2. Student odbywajacy praktyki w Zaktadzie ponosi odpowiedzialno$¢ za wyrzadzone z winy studenta
szkody materialne, powstate na terenie Zaktadu w trakcie odbywania praktyk.
3. Studentowi wykonujgcemu czynno$ci w ramach praktyk nie przystuguje wynagrodzenie od Zaktadu,
jak tez Zaktad nie bedzie ponosit zadnych kosztoéw zwigzanych z przebiegiem praktyk.

§ 6.
Zaktad w ramach zawartego porozumienia zobowigzuje si¢ do zapewnienia odpowiednich warunkow
niezbednych do przeprowadzenia praktyk zgodnie z zalaczonym programem, a w szczegolnosci do:
1) Zapewnienia odpowiednich stanowisk pracy, pomieszczen, urzadzen i materiatow, zgodnie
z zalozeniami programowymi.
2) Zapoznania studenta z zakladowym regulaminem pracy, w czg¢sci dotyczacej bezpieczenstwa
1 higieny pracy, bezpieczenstwa pozarowego oraz przepisami o ochronie danych osobowych.
3) Przeprowadzenia szkolenia wstepnego i stanowiskowego w zakresie BHP 1 P/poz.
4) Sprawowania nadzoru przez wyznaczonego przez Zaktad pracownika nad wlasciwg realizacja
programu praktyk zawodowych przez studentow.
5) Po$wiadczenia przez wyznaczonego przez Zaktad pracownika przebiegu praktyk w stosownej
dokumentacji przedstawionej przez studenta.

§7.
Zaktad moze zazada¢ od Uczelni odwotania studenta z praktyk w przypadku naruszenia przez studenta
postanowien zawartych w § 5 ust. 1

§8
W okresie odbywania praktyki studentom nie przystuguje wynagrodzenie.

§0.
Wszelkie sporne kwestie zwigzane z realizacja porozumienia Strony zobowiazuja si¢ rozwigzad
w drodze negocjacji.

§ 10.
W sprawach nieuregulowanych porozumieniem zastosowanie majg przepisy ustawy Kodeks cywilny.

§11.
Zmiany porozumienia wymagaja formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

8 12.
Porozumienie ulega rozwigzaniu z uplywem czasu na ktore byto zawarte (o czym stanowi § 1 oraz § 2
wraz z zalacznikiem "Czas trwania praktyk") lub z dniem zakonczenia praktyk przed terminem

z przyczyn niezaleznych od obu stron (od Zakladu i Uczelni).

Zaklad Uczelnia



Zalgcznik nr 4

miejscowosc¢, data

imie, nazwisko studenta
student/ka Kujawskiej Szkoty Wyzszej we Wioctawku
kierunek ...l

studia............. stopnia

imie, nazwisko dyrektora placowki
adres

Zwracam si¢ z prosba o wyrazenie zgody na odbywanie praktyki zawodowej z przedmiotu

godz. dydaktycznych w okresieoddnia ... dodnia..........coooiiiiiiiil.

Uprzejmie prosze takze o wyznaczenie opiekuna wspomnianych praktyk.

imie i nazwisko studenta/studentki

o Wyrazam zgode¢/Nie wyrazam zgody na odbywanie praktyki zawodowe;.

o Opiekunem praktyk bedzie...........cooviiiiiiiiiiiiiiiice e

Podpis i pieczec¢ Dyrektora placowki



Kujawska Szkota Wyzsza we Wtoctawku
Wydziat Nauk o Zdrowiu

Kierunek studiow: FIZJOTERAPIA

DZIENNIK  PRAKTYK
/AWODOWYCH

Nr albumu

Zatgcznik nr 5



Praktyka fizjoterapeutyczna

= IMNOAUL ettt et st b s s s e st e e s b gt b bbb e s e es
*nalezy wybrac jedng, sposrdd ponizszych modutéw

1) fizjoterapia w ortopedii i traumatologii;
2) fizjoterapia w reumatologii;

3) fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii;
4) fizjoterapia w wieku rozwojowym;

)
)
)
)
5) fizjoterapia w kardiologii i kardiochirurgii;
6) fizjoterapia w pulmonologii;

7) fizjoterapia w chirurgii;

8) fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie;

9) fizjoterapia w pediatrii;

10) fizjoterapia w geriatrii;

11) fizjoterapia w psychiatrii;

12) fizjoterapia w onkologii i medycynie paliatywnej.

NAZWA ZAKtADU PRACY:

Pieczec¢
Rok studidow: .......cccevevnene. Rok akademicki: ......cccveveneninnen
Wymiar praktyki: ............. godzin*
Zaktadowy opiekun praktyk .........c.ccoooeiieiieeeieeee e
Wydziatowy opiekun praktyk: .........ccovieeeiriieeie e e

*480h w semestrze IX i 480h w semestrze X, nalezy wpisa¢ ilo$¢ godzin przeznaczonych na wybrany przez studenta modut

*



cel ksztatcenia:

- wdrozenie i doskonalenie umiejetnosci zdobytych w trakcie trwania studiow,

- wyksztatcenie umiejetnosci zastosowania zdobytej wiedzy w realnych warunkach pracy,

- nabycie umiejetnosci poprawnego przeprowadzania procedur diagnostyki funkcjonalnej niezbednych do
wykonywania zawodu fizjoterapeuty,

- nabycie umiejetnosci wtasciwego doboru zabiegdéw fizjoterapeutycznych do rozpoznania klinicznego oraz
klinicznej oceny stanu zdrowia pacjenta,

- wykonywanie zabiegdw fizjoterapeutycznych w oparciu o diagnoze kliniczng oraz ocene funkcjonalng pacjenta
we wspotpracy z innymi osobami wykonujgcymi zawdd medyczny,

- nabycie umiejetnosci planowania procesu usprawniania i kontrolowania jego efektywnosci,

- nabycie umiejetnosci prawidtowego prowadzenia dokumentacji medycznej w zakresie fizjoterapii,

- wyrobienie i utrwalenie pozytywnych nawykéw zawodowych oraz postawy spotecznej niezbednych w pracy
fizjoterapeuty,

- nabycie umiejetnosci pracy w zespole terapeutycznym,

- nabycie umiejetnosci organizacyjnych oraz wiedzy teoretycznej i praktycznej niezbednych do samodzielnego
tworzenia warsztatu pracy fizjoterapeuty,

- wyrobienie nawyku samoksztatcenia koniecznego w pracy fizjoterapeuty,

- nawigzywanie kontaktéw pomocnych w poszukiwaniu i ksztattowaniu pracy zawodowej.

efekty ksztatcenia:

Z zakresu umiejetnosci
P UL

Umie stosowac zaawansowane techniki efektywnego komunikowania sie z pacjentem lub grupg pacjentéw w procesie
postepowania profilaktycznego i fizjoterapeutycznego, potrafi dostosowac forme przekazu do partnera interakgji,

umie zmotywowac pacjenta, rozpoznawac jego rézne stany emocjonalne i roztadowywac napiecie,

posiada zaawansowane umiejetnosci obstugi sprzetu i specjalistycznej aparatury diagnostyczno-pomiarowej w celu oceny
funkcjonalnej pacjenta, niezbednej w procesie fizjoterapii,

wykazuje sie umiejetnosciami praktycznymi realizacji zatozen planu fizjoterapeutycznego zgodnie z procesem i metodyka
nauczania ruchéw w odniesieniu do dostepnych warunkow oraz zgodnie z obowigzujgcymi normami,

potrafi wspotpracowac w zespotach terapeutycznych; petni¢ role przywddczg w zespotach realizujgcych zadania zawodowe,

posiada umiejetnosci krytycznej analizy prowadzonego procesu usprawniania, identyfikowania btedéw i zaniedban w
praktyce fizjoterapeutycznej na kazdym etapie oraz wprowadzania dziatart naprawczych,

stosuje wiedze teoretyczng w praktyce fizjoterapeutycznej w bezposredniej pracy z pacjentem; jest praktycznie
przygotowany do petnienia roli zawodowej,

potrafi prowadzi¢ dokumentacje medyczng
Z zakresu kompetencji spotecznych
K_01

potrafi dokona¢ samooceny poziomu swojej wiedzy i umiejetnosci zawodowych, zdaje sobie sprawe z koniecznosci
uzupetniania ich przez cate zycie i inspirowania procesu uczenia sie innych oséb;

utozsamia sie z wartosciami, celami i zasadami realizowanymi w praktyce fizjoterapeutycznej, odznacza sie rozwagg,
dojrzatoscig i zaangazowaniem w projektowaniu, planowaniu i realizowaniu dziatan terapeutycznych,



okazuje dbatos¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu i przestrzega zasad etyki zawodowej; kieruje sie wtasciwie pojeta
solidarnoscig zawodowa; widzi potrzebe przynaleznosci do organizacji fizjoterapeutéw,

jest gotowy go rozwigzywania ztozonych problemdéw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu fizjoterapeuty;
dostrzega i formutuje problemy moralne i dylematy etyczne zwigzane z wtasng i cudzg pracg; poszukuje optymalnych
rozwigzan, postepujac zgodnie z zasadami etyki,

wykazuje odpowiedzialnos¢ za wtasne przygotowanie do pracy, jest przygotowany do formutowania opinii dotyczgce réznych
aspektow dziatalnosci zawodowej

potrafi pracowac w zespole rehabilitacyjnym, prawidtowo okreslajgc hierarchie swoich zadan, wiedzac jednoczesnie kiedy
zwrécic sie do ekspertdw, nie podejmuje dziatan, ktére przekraczajg jego mozliwosci i kompetencje, w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu zasiega opinii ekspertéw,

realizuje zadania w sposéb zapewniajgcy bezpieczeristwo wtasne, otoczenia i wspotpracownikdw, przestrzega zasad BHP,

potrafi dziata¢ w warunkach niepewnosci i stresu,



CHARAKTERYSTYKA PLACOWKI

(realizowane zadania, profil leczniczy, sposdb funkcjonowania, organizacja pracy, zadania, prowadzona
dokumentacja)



Pacjent 1

D | = PP PP P PP PPSPPR
Pacjent/rozpoznanie (eW. grupa PaCiENTOW )...coviiiiiiiiieeceecee e,
WYKONUJGCY ZADIEE ... it
Ocena funkcjonalna PACIENTA ottt b et bbb b es e
Rodzaj WykoNyWanego Zabi€GU.........coiuiiiiiieiiie et
Cel i zadanie Wykonywanego Zabi€GU...........cevuiiiiiiiiiie et
Zastosowany sprzet, metoda terapeULYCZNa....ccuvivvieiiiieiii et

Podpis opiekuna praktyk w placowce (instytucji)



Pacjent 2

Rodzaj wykonywanego zabhi@BU.......cc..ceoviviiiiiiiii e
Ocena funkcjonalna PACIENTA ottt t bbb

Podpis opiekuna praktyk w placowce (instytucji)



Pacjent 3

Pacjent/rozpoznanie ( @W. grupa PaCiENtOW ).....cccueevveeieieeieeeeeeeee e,
Rodzaj wykonywanego zabhi@BU.......c...ceivuviiiiiiiii e
Ocena funkcjonalna PACIENTA ottt r et bbb s

Podpis opiekuna praktyk w placowce (instytucji)



Pacjent 4

Pacjent/rozpoznanie ( @W. Erupa PACiENTOW )...c..eoveeieeieieeecie e
Rodzaj wykonywanego zabhi@BU.......c..cceivuviiiiiiiie e
Ocena funkcjonalna PACIENTA ottt r et bbb s

Podpis opiekuna praktyk w placowce (instytucji)



Pacjent 5

Pacjent/rozpoznanie ( eW. grupa PaCiENtOW ).....cccueivveeeereeieeeeeeee e
Rodzaj wykonywanego zabhi€BU.......cc..coovuiiiiiiiiii e
Ocena funkcjonalna PACIENTA ottt b et bbb b es e

Podpis opiekuna praktyk w placowce (instytucji)



Pacjent 6

Pacjent/rozpoznanie ( @W. grupa PaCiENtOW ).....cccueivueeeeieiieeeeeeeee e
Rodzaj wykonywanego zabhi€BU.......c...ceovuiiiiiiiiii e
Ocena funkcjonalna PACIENTA ottt ettt bbb b

Podpis opiekuna praktyk w placowce (instytucji)



Pacjent 7

Pacjent/rozpoznanie ( ew. grupa PacieNtOW )...c..cceiiiiiouieeieeieeieeeeieee e,
Rodzaj WykonyWanego Zabi€gU.........covviiiiiiiiiie e
Ocena funkcjonalna (L[]0 1 ¢- O PR PUPRPTP

Podpis opiekuna praktyk w placéwce (instytucji)



OCENA WEASNEGO FUNKCJONOWANIA W TOKU WYPEENIANYCH ZADAN
FIZIOTERAPEUTYCZNYCH

(mocne i stabe strony — wypetnia student)



OBSERWACJA POSTAWY STUDENTA DOKONANA PRZEZ OPIEKUNA PRAKTYK W
PLACOWCE

(wypetnia opiekun praktyk z ramienia zaktadu pracy)



OPINIA OPIEKUNA PRAKTYKI WG KRYTERIOW OCENY STUDENTA NA PRAKTYCE

KRYTERIA OCENY 2 PKT 1 PKT O PKT
POSTAWA | ZACHOWANIE poprawne czesciowo niepoprawne
poprawne
NAWIAZANIE KONTAKTU Z PACIENTEM poprawne z pomocy sprawia/ duzg
samodzielne trudnos$c
UMIEJETNOSC  WSPOLPRACY Z CZtONKAMI  ZESPOtU duza przecigtna mata
REHABILITACYJNEGO | TERAPEUT.
UMIEJETNOg('ZPROWADZENIAI KORZYSTANIA Z DOKUMENTACII  duza przecigtna mata
INTERPRETACIA WYNIKOW BADAN poprawna czesciowa niepoprawna
poprawna

DOBOR METOD POSTEPOWANIA ADEKWATNY DO STANU  wiasciwy czesciowo niewtasciwy
KLINICZNEGO PACJENTA wiasciwy
SPRAWNOSC STUDENTA PODCZAS WYKONYWANIA dobra dostateczna niedostateczna
POWIERZONYCH ZADAN

taczna liczba punktow................. DAtA oo

Ocena Podpis i pieczgtka OpiekuNG ........veeeeeeiieiii it eiieiininanns

Legenda:

14-13 bardzo dobry; 12-11 dobry; 10-9 dostateczny; 8-0 niedostateczny

ZALICZENIE PRAKTYKI:
Miejscowosé, data Podpis opiekuna praktyk zawodowych

WNoZ KSW we Wtoctawku



l.p | data

llo$¢ godzin

Podpis opiekuna

Razem




