Zatgcznik nr 8

do Instrukcji realizacji praktyk na jednolitych studiach magisterskich
i studiach drugiego stopnia na kierunku Fizjoterapia na Uniwersytecie Opolskim

Piecze¢ Uczelni

Imig i nazwisko studenta

NF AIDUMU <.t e e s

INDYWIDUALNA KARTA PRAKTYKI

Zakres praktyki: praktyka asystencka

Wymiar godzin do realizacji: 150 godzin
Kierunek studiow: fizjoterapia

Poziom ksztalcenia: studia jednolite magisterskie
Forma studiéw: studia stacjonarne/niestacjonarne
Rok i semestr studiow: | rok, semestr |1

Rok akademicKi: ..............oooooi,

Liczba godzin realizowana w placowce.......cccevuveeene

Realizowane efekty uczenia sie:

Z zakresu wiedzy

Data

Ocena

Podpis

Posiada teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii
i terapii manualnej, specjalnych metod fizjoterapii, ergonomii oraz
fizykoterapii i masazu leczniczego

Zna zasady etyczne obowigzujace w pracy z pacjentem

Z zakresu umiejetnosci

Potrafi aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego

Potrafi przestrzega¢ praw pacjenta

Potrafi nawigzac¢ relacje z pacjentem i wspoipracownikami oparta
na wzajemnym zaufaniu i szacunku

Zadania wymagane do zaliczenia praktyk:

e Realizacja praktyki w pelnym wymiarze godzin
e Dokumentowanie codziennych dziatan w dzienniku praktyk
e Zrealizowanie wszystkich efektow uczenia si¢



Zatgcznik nr 8
do Instrukcji realizacji praktyk na jednolitych studiach magisterskich
i studiach drugiego stopnia na kierunku Fizjoterapia na Uniwersytecie Opolskim

Poswiadczenie realizacji i zaliczenia praktyki zawodowej

Imi¢ i nazwisko studenta Ocena koncowa (cyfra i stownie)

Piecze¢ zaktadu realizujgcego praktyke Data, piecz¢é, podpis opiekuna praktyki

Oswiadczenie studenta

Oswiadczam, ze zostalem poinformowany o konieczno$ci posiadania nastgpujacych dokumentdéw, niezbgdnych do
realizacji praktyki:

a) ubezpieczenia od OC i NW (rozszerzony o ekspozycje¢ na zakazenie wirusem HIV, zottaczka typu B lub C)
b) aktualnej ksigzeczki do celow sanitarno-epidemiologicznych,

C) szczepienia przeciwko WZW typu B,

d) obowigzkowej dokumentacji niezbgdnej do zaliczenia praktyki (w tym dziennik praktyki)

e) inne dokumenty wymagane przez placowke

Podpis studenta



