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Imie i nazwisko Studenta, numer albumu

CELE KSZTALCENIA

Student w trakcie praktyk powinien naby¢ umiejetnosci niezbedne do prawidlowego
planowania, realizacji, kontrolowania i oceny procesu terapii zajgciowej. Powinien potrafi¢
wspolpracowac z calym zespotem terapeutycznym i opiekunczym w danej placowce objete]
tematem praktyki.

ORGANIZACJA PRAKTYK STUDENCKICH

Laczny czas trwania praktyk: Studia Il. stopnia: 450 godzin (18 ETCS)

I ROK
I semestr - praktyka semestralna 150 godzin (5 tygodni)
Praktyka w wybranej placowce, zapewniajacej realizacje tematyki i celow ksztalcenia,
spehniajacej
kryteria wg karty oceny placowki.

Il semestr — praktyka semestralna 150 godzin (5 tygodni)

Praktyka w wybranej placowce, zapewniajacej realizacje tematyki i celow
ksztalcenia, spetniajacej kryteria wg karty oceny placowki.

Il ROK
111 semestr - semestralna 150 godzin (5 tygodni)

Praktyka w wybranej placowce, zapewniajacej realizacje tematyki i celow
ksztalcenia, spetniajacej kryteria wg karty oceny placowki. .

Zapoznalem si¢ z Regulaminem PraKtyk ........ ..o
podpis Studenta
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ROK | .semestr I. KARTA 1 Imig i nazwisko Studenta, numer albumu

ZAKRES TERAPIA ZAJECIOWA DZIECI 1 MLODZIEZY Z ROZNYMI DYSFUNCJAMI I POTRZEBAMI
cel ksztalcenia: czynne uczestnictwo w planowaniu procesu i prowadzeniu terapii zajeciowej z dzie¢mi i/ lub
PRAKTYKI .. . . .. .
mtodzieza, stosowanie roznych interwencji terapeutycznych, wspotpraca z zespotem terapeutycznym
MIEJSCE
PRAKTYKI
piecze¢ jednostki, w ktorej praktyka zostata zrealizowana
CZAS . _
TRWANIA 150 godzin LICZBA ZALICZONYCH GODZIN- -~

............................. podpis i pieczatka Opiekuna Praktyki z jednostki organizacyjnej, w ktorej praktyka byla realizowana

EFEKTY UCZENIA
K W07 Posiada poglebiong wiedze o metodach, technikach i narzedziach diagnostycznych wykorzystywanych w terapii
zajeciowej oraz o czynnikach zagrazajacych zdrowiu zwigzanych z wykonywaniem zawodu terapeuty
zajgciowego.
K W14 Opisuje interwencje terapeutyczne stosowane przez terapeutow zajeciowych oraz rozumie zasady ich doboru i adaptacji
dla potrzeb i doswiadczanych
probleméw przez jednostki lub grupy korzystajace z terapii.
K W19 Rozpoznaje metody terapii zajgciowej wykorzystujace rozmaite techniki i dobiera mozliwosci ich wykorzystania w pracy|
z osobami z r6znymi dysfunkcjami.
K U009 Potrafi wspolpracowac w zespole interdyscyplinarnym prowadzac proces terapeutyczny osob z réznymi problemami i
komunikowac¢ si¢ oraz efektywnie wspotdziata¢ w grupie.
K U1l W poglebionym zakresie korzysta z wlasnej kreatywnosci, umiejetnosci technicznych i interpersonalnych w terapii
zajgciowe;.
K _U19 Potrafi w stopniu zaawansowanym dobiera¢ i krytycznie ocenia¢ stosowane interwencje oraz proces terapii zajeciowej w
roéznych kontekstach sytuacyjnych.
K _KO1 Jest gotow do zasiggania opinii ekspertéw w przypadku trudnos$ci w samodzielnym rozwigzaniu problemu terapeuty
zajeciowego.
K K04 Buduje relacje terapeutyczng oparta na zasadach autonomii wlasnej i innych osob, ustalajac priorytety do realizacji cel 6w
terapii oraz dbajac o bezpieczenstwo wilasne, osdéb w terapii i wspotpracownikow.
K _KO5 Pracuje w zespole interdyscyplinarnym odpowiedzialnie i zgodnie z posiadanymi kompetencjami, okresla priorytety
stuzace realizacji zadan terapeuty zajgciowego.

Zatwierdzenie praktyki przez Kierownika Studenckich Praktyk Terapii Zajeciowej
WYPELNIA PRACOWNIK WYDZIALU REHABILITACJI

data podpis i pieczatka Kierownika Praktyk
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ROK I, semestr 11, KARTA 2 Imig i nazwisko Studenta, numer albumu
TERAPIA ZAJECIOWA DOROSLYCH Z ROZNYMI DYSFUNCJAMI | POTRZEBAMI Z
ZAKRES UWZGLEDNIENIENM OBSZARU SPOLECZNO-ZAWODOWEGO

PRAKTYKI | cel ksztalcenia: czynne uczestnictwo w planowaniu procesu i prowadzeniu terapii zaj¢gciowej z 0sobami
dorostymi, stosowanie réznych interwencji terapeutycznych, wspotpraca z zespotem terapeutycznym

MIEJSCE
PRAKTYKI
piecze¢ jednostki, w ktorej praktyka zostata zrealizowana
CZAS . .
TRWANIA 150 godzin LICZBA ZALICZONYCH GODZIN: |
ZAKRES CZYNNOSCI | ZADAN REALIZOWANYCH PODCZAS PRAKTYKI :
DATA

............................. podpis i pieczatka Opiekuna Praktyki z jednostki organizacyjnej, w ktorej praktyka byla realizowana

EFEKTY UCZENIA
K WI11 W poglebionym zakresie identyfikuje specyfike pracy z osobami ze specjalnymi potrzebami, osobami w trudne;j,
kryzysowej i granicznej sytuacji zyciowej.
K W14 Opisuje interwencje terapeutyczne stosowane przez terapeutdw zajeciowych oraz rozumie zasady ich doboru i
adaptacji dla potrzeb i doswiadczanych
probleméw przez jednostki lub grupy korzystajace z terapii.
K_ W17 Definiuje integracje spoteczna osob petnosprawnych i z niepelnosprawnosciami we wszystkich sferach zycia
jednostki.
K W19 Rozpoznaje metody terapii zajeciowej wykorzystujace rozmaite techniki i dobiera mozliwosci ich wykorzystania w
pracy z osobami z r6znymi dysfunkcjami.
K Ul1l W poglebionym zakresie korzysta z wlasnej kreatywnosci, umiejetnosci technicznych i interpersonalnych w terapii
zajeciowe;.
K _U16 Potrafi planowac i kierowaé procesem terapeutycznym oraz dokumentowac jego przebieg i efekty.
K _KO1 Jest gotéw do zasiegania opinii ekspertoéw w przypadku trudnosci w samodzielnym rozwigzaniu problemu terapeuty
zajgciowego.
K_KO5 Pracuje w zespole interdyscyplinarnym odpowiedzialnie i zgodnie z posiadanymi kompetencjami, okresla priorytety
stuzace realizacji zadan terapeuty zajgciowego.
K KO8 Stosuje terapi¢ zajgciowa nakierowana na potrzeby osoby lub grupy.

Zatwierdzenie praktyki przez Kierownika Studenckich Praktyk Terapii Zajeciowej
WYPELNIA PRACOWNIK WYDZIALU REHABILITACJI

data podpis i pieczatka Kierownika Praktyk
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ROK 11 .semestr 111 KARTA 3 Imig i nazwisko Studenta, numer albumu

ZAKRES TERAPIA ZAJECIOWA OSOB STARSZYCH Z ROZNYMI DYSFUNCJAMI I POTRZEBAMI
cel ksztatcenia: czynne uczestnictwo w planowaniu procesu i prowadzeniu terapii zajgciowej z osobami
PRAKTYKI . S . .. .
starszymi, stosowanie réznych interwencji terapeutycznych, wspoétpraca z zespotem terapeutycznym

MIEJSCE

PRAKTYKI
piecze¢ jednostki, w ktorej praktyka zostata zrealizowana
CZAS . ]

TRWANIA 150 godzin LICZBA ZALICZONYCH GODZIN- |

............................. podpis i pieczatka Opiekuna Praktyki z jednostki organizacyjnej, w ktorej praktyka byla realizowana

EFEKTY UCZENIA
K _WO07 Posiada poglebiong wiedzg o metodach, technikach i narzedziach diagnostycznych wykorzystywanych w terapii
zajeciowej oraz o czynnikach zagrazajacych zdrowiu zwigzanych z wykonywaniem zawodu terapeuty
zajgciowego.
K W14 Opisuje interwencje terapeutyczne stosowane przez terapeutow zajeciowych oraz rozumie zasady ich doboru i
adaptacji dla potrzeb i doswiadczanych
probleméw przez jednostki lub grupy korzystajace z terapii.
K W19 Rozpoznaje metody terapii zajgciowej wykorzystujace rozmaite techniki i dobiera mozliwosci ich wykorzystania w
pracy z osobami z ré6znymi dysfunkcjami.
K U009 Potrafi wspolpracowac w zespole interdyscyplinarnym prowadzac proces terapeutyczny osob z réznymi problemami i
komunikowac¢ si¢ oraz efektywnie wspotdziataé w grupie.
K _U16 Potrafi planowa¢ i kierowaé procesem terapeutycznym oraz dokumentowacé jego przebieg i efekty.
K _U19 Potrafi w stopniu zaawansowanym dobierac i krytycznie ocenia¢ stosowane interwencje oraz proces terapii zajeciowe;j
w réznych kontekstach sytuacyjnych.
K _KO1 Jest gotow do zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci w samodzielnym rozwigzaniu problemu terapeuty
zajgciowego.
K _KO04 Buduje relacje terapeutyczng oparta na zasadach autonomii wtasnej i innych osob, ustalajac priorytety do realizacji
celow terapii oraz dbajac o bezpieczenstwo wlasne, 0sob w terapii i wspotpracownikow.
K KOS5 Pracuje w zespole interdyscyplinarnym odpowiedzialnie i zgodnie z posiadanymi kompetencjami, okresla priorytety
stuzace realizacji zadan terapeuty zajgciowego.

Zatwierdzenie praktyki przez Kierownika Studenckich Praktyk Terapii Zajeciowej
WYPELNIA PRACOWNIK WYDZIALU REHABILITACJI

data podpis i pieczatka Kierownika Praktyk




