
Załącznik nr 1 
do Zarządzenia Rektora 

z dnia 13.07.2011r.

REGULAMIN PRAKTYK ZAWODOWYCH

W WYŻSZEJ SZKOLE REHABILITACJI Z SIEDZIBĄ W WARSZAWIE

WYDZIAŁ REHABILITACJI

§1

PRZEPISY OGÓLNE

1. Praktyka zawodowa ma charakter obowiązkowy.
2. Podstawą  prawną  praktyk  zawodowych  jest  ustawa  z  dnia  27  lipca  2005r.  –  Prawo  

o szkolnictwie wyższym (Dz. U. Nr 164, poz. 1365, z późn. zm.) oraz standardy kształcenia dla
kierunku fizjoterapia -  załącznik nr 2 Rozporządzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyższego 
z dnia 16 października 2009 r. zmieniające rozporządzenie w sprawie standardów kształcenia
dla poszczególnych kierunków oraz poziomów kształcenia, a także trybu tworzenia i warunków,
jakie musi spełniać uczelnia, by prowadzić studia międzykierunkowe oraz makrokierunki. 

3. Praktyka zawodowa stanowi integralną część planu studiów. 
4. Plan  studiów  określa  rodzaj  praktyki,  czas  trwania  oraz  rok  studiów,  na  którym  praktyka

powinna być realizowana.
5. Praktykom zawodowym przypisuje  się  punkty  ECTS zgodnie  ze standardami  kształcenia  na

kierunku fizjoterapia. 
6. Z tytułu odbywania praktyk Student nie otrzymuje ekwiwalentu pieniężnego.

§2

CEL PRAKTYK

1. Podstawowym celem praktyk zawodowych jest praktyczne przygotowanie Studenta do przyszłej
pracy zawodowej.

2. Praktyki zawodowe mają na celu:
 zapoznanie  się  z  profilem  i  zasadami  funkcjonowania  działów  fizjoterapii  

w warunkach szpitalnych,
 pogłębianie  wiedzy  teoretycznej  i  nabycie  praktycznych  umiejętności  wykonywania

ćwiczeń leczniczych,
 nabycie  umiejętności  poprawnego  wykonywania  zabiegów  fizjoterapeutycznych  

w oparciu o zalecenia lekarskie i współpracę z innymi specjalistami,
 wyrobienie  umiejętności  planowania  procesu  rehabilitacji  medycznej  

i kontrolowanie jego efektywności,
 opanowanie umiejętności czytania rozpoznań lekarskich, epikryz i wypisów szpitalnych.



§3

PROGRAM PRAKTYK

1. Program  praktyki  klinicznej  –  wdrożeniowej,  realizowanej  w  czasie  wakacji  po  
I roku studiów – 80 godzin – Załącznik nr 1

2. Program praktyki w pracowni kinezyterapii - 260 godzin – Załącznik nr 2
3. Program praktyki w pracowni fizykoterapii - 260 godzin – Załącznik nr 3
4. Program praktyki w zakresie fizjoterapii klinicznej – 320 godzin – Załącznik nr 4. Student jest

zobowiązany odbyć praktykę na minimum 3 wybranych oddziałach: Ortopedii, Reumatologii,
Chirurgii Urazowej, Ginekologii, Kardiologii, Pulmonologii, Neurologii i Neurologii Dziecięcej.

§4

OBOWIĄZKI STUDENTA

1. Student zobowiązany jest do godnego reprezentowania Uczelni.
2. Student zobowiązany jest traktować z szacunkiem pracowników i mienie zakładu leczniczego.
3. Student  zobowiązany  jest  posiadać  ubezpieczenie  od  następstw  nieszczęśliwych  wypadków

(NNW), aktualne ubezpieczenie OC (odpowiedzialności cywilnej).
4. Student  zobowiązany  jest  do  posiadania  aktualnej  książeczki  zdrowia  dla  celów  sanitarno-

epidemiologicznych potwierdzonej aktualnymi wynikami badań (we własnym zakresie)
5. Student zobowiązany jest do punktualności. 
6. Student  zobowiązany  jest  do  przestrzegania  wymaganych  przez  zakład  leczniczy  klauzul

ochrony tajemnicy służbowej i danego chorego.
7. Student zobowiązany jest posiadać:

 własną odzież roboczo-ochronną: biały fartuch lekarski, obuwie zmienne, 
 identyfikator (do pobrania w Dziekanacie)
 dzienniczek praktyk (do pobrania w Dziekanacie)
 kartę praktyk (do pobrania w Dziekanacie lub w Wirtualnym Dziekanacie – Załącznik nr 5)
 zaświadczenie od lekarza o braku przeciwwskazań do odbywania praktyk zawodowych (we

własnym zakresie).
8. Studenta  obowiązuje  codzienna  obecność  w  zakładzie  leczniczym,  do  którego  został

skierowany. Usprawiedliwione opuszczenie praktyki powyżej trzech dni powoduje przedłużenie
okresu  trwania  praktyki.  Nieusprawiedliwiona  nieobecność  pociąga  za  sobą  nie  zaliczenie
praktyki bez względu na liczbę opuszczonych dni. 

9. Student  zobowiązany  jest  do  zaliczenia  praktyk  zgodnie  z  kolejnością  określoną  
w planie studiów. Ukończenie i zaliczenie danej praktyki warunkuje dopuszczeniem do kolejnej
(warunkowość praktyk).

10. Student zobowiązany jest sumiennie i rzetelnie prowadzić dzienniczek praktyk.



§5

NADZÓR ORGANIZACYJNY I MERYTORYCZNY

1. Za całokształt zagadnień związanych z organizacją i przebiegiem praktyk odpowiedzialny jest
koordynator praktyk. 

2. Koordynator  praktyk  zatwierdza  listę  miejsc  odbywania  praktyk  przez  Studentów
przygotowanych przez Kierownika Dziekanatu.

3. Koordynator  praktyk  informuje  studentów  o  miejscach  praktyk,  zadaniach  i  prawach
praktykanta oraz przedstawia program praktyki. 

4. Koordynator praktyk sprawuje nadzór merytoryczny i dydaktyczny nad przebiegiem praktyk. 
5. Koordynator  praktyk  ma  prawo  hospitować  placówki,  w  których  odbywają  się  zajęcia.  

Z hospitacji praktyk zawodowych sporządzane są sprawozdania.
6. Obowiązkiem Koordynatora praktyk jest  przeprowadzanie ankiet ewaluacyjnych dotyczących

procesu kształcenia na praktykach zawodowych.  

§6

ZASADY ODBYWANIA PRAKTYKI I JEJ ZALICZENIA

1. Podstawą odbywania praktyki jest umowa o praktykę z Zakładem leczniczym, w której praktyka
będzie organizowana. 

2. Student wybiera czas i miejsce odbycia praktyk spośród placówek wskazanych przez Wyższą
Szkołę Rehabilitacji (Załącznik nr 6). Wybór dokonywany jest poprzez Wirtualny Dziekanat.

3. Student może wskazać inny Zakład leczniczy, pod warunkiem, że odbycie w niej praktyk nie
pociąga za sobą skutków finansowych.

4. Student chcący odbyć praktykę w innej placówce zobowiązany jest przedstawić Koordynatorowi
praktyk program praktyk podpisany przez osobę odpowiedzialną za opiekę nad Studentem w
Zakładzie leczniczym (do pobrania na stronie internetowej: www.wsr.edu.pl).

5. Student otrzymuje imienne skierowanie na praktyki podpisane przez Dziekana (Załącznik nr 7). 
6. Student realizuje praktyki z uwzględnieniem harmonogramu pracy danego Zakładu leczniczego.
7. Praktyka zawodowa może być realizowana w placówkach opieki zdrowotnej (kliniki, szpitale,

ośrodki  rehabilitacji),  szkołach  specjalnych,  ośrodkach  hipoterapeutycznych,  klubach
sportowych – tak, aby cele edukacyjne praktyki na każdym semestrze zostały zrealizowane.

8. Zaliczenie praktyki odnotowywane jest w karcie praktyk i dzienniczku praktyk. Kartę praktyk
Student  składa  do  Dziekanatu  wraz  z  kartą  okresowych  osiągnięć  studenta  
w  terminie  określonym  Zarządzeniem  Dziekana.  Dzienniczek  praktyk  Student  składa  po
zaliczeniu  wszystkich  obowiązkowych  praktyk,  jednak  Koordynator  praktyk  może  
w każdej chwili sprawdzić czy dzienniczek jest systematycznie uzupełniany. 

9. Niezaliczenie  praktyki  jest  równoznaczne  z  obowiązkiem  ponownego  jej  odbycia  
i skutkuje niezaliczeniem semestru, w którym praktyka powinna być realizowana.    

10. Student  nie  może  ubiegać  się  o  zaliczenie  praktyk  na  podstawie  zaświadczenia  o  pracy  
w zawodzie fizjoterapeuty. 

http://www.wsr.edu.pl/


§7

POSTANOWIENIA KOŃCOWE

1. Przepisy  niniejszego  Regulaminu  praktyk  obowiązują  wszystkich  studentów  kierunku
fizjoterapia w Wyższej Szkoły Rehabilitacji  z siedzibą w Warszawie.

2. Kwestie szczegółowe, które mogą wyniknąć w trakcie funkcjonowania niniejszego Regulaminu
praktyk i nie zostały w nim zawarte mogą zostać uregulowane innymi przepisami.

3. W sprawach spornych, nieuregulowanych w niniejszym Regulaminie decyzję podejmuje Rektor
Wyższej Szkoły Rehabilitacji, jako przełożony wszystkich Studentów.

4. Każdy Student przed przystąpieniem do praktyk zawodowych ma obowiązek do zapoznania się
z niniejszym Regulaminem praktyk. 

Załączniki:

1. Program praktyki klinicznej.
2. Program praktyki w pracowni kinezyterapii.
3. Program praktyki w pracowni fizykoterapii.
4. Program praktyki w zakresie fizjoterapii klinicznej.
5. Wzór karty praktyk.
6. Lista placówek medycznych, z którymi WSR ma podpisane umowy na praktyki.
7. Wzór skierowania na praktyki.



Załącznik nr 1

PRAKTYKA KLINICZNA I ROK –80 GODZIN

Program:

 Poznanie pracy szpitala lub innej placówki medycznej.
 Organizacja działów i oddziałów fizjoterapii, gabinetów zabiegowych, sal gimnastycznych, 

basenów, pracowni specjalistycznych.
 Rola, miejsce, zadania i obowiązki fizjoterapeuty.
 Pomoc we wszystkich zabiegach fizjoterapii.
 Pomoc w czynnościach pielęgniarskich ( mierzenie temperatury ciała, ciśnienia tętniczego 

krwi, tętna, liczby oddechów na minutę, pomoc w karmieniu chorego, myciu, obsłudze 
sanitarnej).

 Badanie pacjenta dla potrzeb rehabilitacji i na tej podstawie opracowanie precyzyjnych 

programów usprawniania. Organizacja rekreacji w rehabilitacji.
 Dokumentacja w rehabilitacji. Cele, zasady, formy, środki i metody fizjoterapeutyczne. 
 Indywidualna praca z pacjentem.

………..………………………………………
(podpis opiekuna praktyk)



Załącznik nr 2

PRAKTYKA W PRACOWNI KINEZYTERAPII – 260 GODZIN

Program

1. Badanie pacjenta.
2. Wywiad na potrzeby kinezyterapii.
3. Pomiary linijne – pomiar długości kończyn.
4. Pomiary obwodowe kończyn i innych części ciała.
5. Pomiary zakresów ruch  w kręgosłupie badaniami linijnymi.
6. Pomiary zakresu ruchu w stawach kończyn.
7. Metoda SFTR. Badania porównawcze i stosowne testy.
8. Siła mięśniowa w kinezyterapii.
9. Różne sposoby oceny siły mięśniowej.
10. Metodyka badania w Klinicznej Metodzie Oceny Siły Mięśni.
11. Badania funkcjonalne stosowane dla potrzeb diagnostyki kinezyterapii miejscowej oraz 

badania niespecyficzne w postaci: oceny bólu, oceny uczucia, badania palpacyjnego i badania
reflektorycznego.

12. Systematyka ćwiczeń w kinezyterapii - metodyka wykonywania, ćwiczenia: bierne, czynno- 
bierne, czynne w odciążeniu, samo wspomaganie, czynne wolne, samo kontrolowane, 
oddechowe, relaksacyjne, czynności samoobsługowych.

13. Chód prawidłowy – analiza dynamiczna i kinematyczna chodu.
14. Chód patologiczny.
15. Pionizacja, nauka chodu i nauka padania, asekuracja – metodyka wykonywania.
16. Kinezyterapia ogólnie usprawniająca.
17. Zasady prowadzenia ćwiczeń kondycyjnych.
18. Różne formy organizacyjne oraz formy prowadzenia ćwiczeń ogólno kondycyjnych.
19. Ćwiczenia kondycyjne, trening obwodowy, trening stacyjny.
20. Ćwiczenia w wodzie.
21. Ćwiczenia gimnastyki porannej – metodyka wykonywania.

………..………………………………………
(podpis opiekuna praktyk)



Załącznik nr 3

PRAKTYKA W PRACOWNI FIZYKOTERAPII – 260 GODZIN

Program

1. Praktyczne wpojenie zasad etyki pracy w gabinecie fizykoterapeutycznym ze szczególnym 
uwzględnieniem: odpowiedniego stosunku do pacjentów.

2. Poczucia odpowiedzialności za wykonywaną pracę.
3. Konieczności obserwacji i oceny postępu leczenia.
4. Umiejętności współpracy w zespole terapeutycznym.
5. Metodyka zabiegów.
6. Obsługa aparatury fizykalnej.
7. Nauczanie i doskonalenie wykonywania zabiegów ze wszystkich działów fizykoterapii 

(hydroterapii, ciepłolecznictwa, światłolecznictwa, elektro- lecznictwa, magnetoterapii i 
magneto-stymulacji, leczenia ultradźwiękami, aerozoloterapii).

8. Wykonywanie zabiegów zgodnie z zaleceniami lekarza: leczenie ciepłem, okłady, kąpiele, 
naświetlanie promieniami IR, UV, laseroterapia niskoenergetyczna, galwanizacja, jonoforeza,
elektrodiagnostyka, prądy DD, krioterapia, magnetoterapia, wziewy.

………..………………………………………
(podpis opiekuna praktyk)



Załącznik nr 4

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – Student wybiera minimum 3 działy

Program

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii
1) Zasady bezpieczeństwa (chorych i fizjoterapeutów) oraz asekuracji pacjentów ze 

schorzeniami neurologicznymi.
2) Demonstracje – samodzielne wykonanie.
3) Prezentacja chorych w przebiegu różnych schorzeń neurologicznych i badanie dla potrzeb 

fizjoterapii.
4) Demonstracja badania i technik fizjoterapii.
5) Określenie celu.
6) Planowanie fizjoterapii.
7) Samodzielne wykonywanie zabiegów po uprzednim omówieniu i demonstracji.
8) Analiza i omówienie wyników.

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w geriatrii
1) Fizjoterapia w typowych urazach i złamaniach w obrębie narządu ruchu w III okresie życia.
2) Fizjoterapia zachowawcza w zmianach zwyrodnieniowych stawów kręgosłupa, stawów 

biodrowych i kolanowych u pacjentów w wieku podeszłym.
3) Fizjoterapia po zabiegu endoprotezo plastyki cementowej stawu biodrowego w III okresie 

życia.
4) Fizjoterapia w amputacjach w III okresie życia, powiązanych z chorobami układu krążenia, 

chorobami naczyniowymi, cukrzycą, nadciśnieniem.
5) Postępowanie fizjoterapeutyczne w osteoporozie – wskazania, przeciwwskazania.
6) Wysiłek fizyczny w geriatrii: wielkość obciążeń i przeciwwskazania.
7) Zaopatrzenie ortopedyczne.

 
Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w ortopedii i traumatologii

1) Badania niestabilności stawu kolanowego i sposoby leczenia.
2) Sposoby rehabilitacji stawu kolanowego w leczeniu zachowawczym i operacyjnym w 

niestabilności stawu kolanowego.
3) Sposoby rehabilitacji stawu kolanowego po zabiegach artoskopowych.
4) Rehabilitacja chorych po cementowej protezoplastyce stawu biodrowego.
5) Rehabilitacja chorych po bezcementowej protezoplastyce stawu biodrowego.
6) Rehabilitacja chorych po realloplastyce stawu biodrowego.
7) Sposoby leczenia rehabilitacyjnego zmian zwyrodnieniowych kręgosłupa.
8) Leczenie zachowawcze urazów stawu ramiennego.
9) Zaopatrzenie ortopedyczne prezentowanych pacjentów.

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w kardiologii
1) Pojęcie rehabilitacji kardiologicznej, jej zasady, korzyści i zagrożenia.
2) Czynniki ryzyka choroby niedokrwiennej serca, ich znaczenie i wpływ na układ krążenia.
3) Podstawowy zakres wiedzy a anatomii, fizjologii i patofizjologii.



4) Bezpieczeństwo w kardiologii (metody pomiaru częstości pracy serca i ciśnienia tętniczego, 
umiejętność obserwacji chorego i interpretacji reakcji fizjologicznych).

5) Specyfika postępowania fizjoterapeutycznego w kardiologii.
6) Rehabilitacja po zawale serca, jej etapy, modele usprawniania oraz psychoterapia.
7) Postępowanie rehabilitacyjne przed i po zabiegach kardiochirurgicznych.
8) Znaczenie rehabilitacji w bardzo wczesnym okresie po operacjach kardiologicznych.
9) Rehabilitacja poszpitalna wczesna (sanatoryjna) – kinezyterapia.
10) Rehabilitacja poszpitalna późna (ambulatoryjna) – kinezyterapia.
11) Testy wysiłkowe w kardiologii. Diagnostyczne znaczenie wysiłku fizycznego. 
12) Odrębność rehabilitacji w kardiologii kobiet i chorych w wieku podeszłym.
13) Rehabilitacja pacjentów po operacjach wad serca.

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w pediatrii.
1. Rozwój psychoruchowy i odruchowy dziecka, prawidłowy i zaburzony.
2. Pielęgnacja małego dziecka.
3. Ogólne badanie dziecka dla potrzeb planowania fizjoterapii.
4. Terapia indywidualna i grupowa w określonych schorzeniach.

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w chorobach narządów wewnętrznych w 
chirurgii, onkologii i medycynie paliatywnej.

1. Rehabilitacja przyłóżkowa w Klinice Piersi i Chirurgii Rekonstrukcyjnej.
2. Ćwiczenia w odciążeniu – omówienie i praca z pacjentem.
3. Nauka automasażu – lustracja i prowadzenie szkolenia dla pacjenta.
4. Ćwiczenia w grupie instruktażowej – lustracja i samodzielne prowadzenie ćwiczenia w 

grupie obrzękowej – lustracja.
5. Przygotowanie konspektów do samodzielnego prowadzenia ćwiczeń w grupach 

instruktażowych.
6. Zajęcia w pracowni fizykoterapii i hydroterapii.
7. Ocena sprawności kończyny górnej strony operowanej – test Kułakowskiego i Miki.
8. Postępowanie z pacjentem w opiece paliatywnej.
9. Gojenie się ran pooperacyjnych.
10. Przeszczepy skórne.
11. Oparzenia.

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w chorobach narządów  wewnętrznych i 
pulmonologii.

1. Zapoznanie z tematyką zajęć choroby układu oddechowego typu restrykcyjnego, 
obturacyjnego i mieszanego.

2. Zapoznanie z organizacją pracy szpitalnego Zakładu Rehabilitacji i oddziału 
pneumonologicznego.

3. Omówienie zasad postępowania w klinice i sposoby zabezpieczenia siebie i pacjenta przed 
wypadkami i zakażeniami.

4. Pokaz i nauka wykonywania wybranych ćwiczeń przez studentów na sobie.
5. Badanie spirometryczne, pokaz i omówienie podstawowych parametrów.



6. Omówienie rehabilitacji w Oddziale Intensywnej Terapii (OIT).
7. Omówienie chorób układu oddechowego: rozstrzeń oskrzeli, POChP, wysiękowe zapalenie 

opłucnej, gruźlica płuc, serce płucne, astma, zapalenie oskrzeli, zapalenie płuc.
8. Praca z pacjentami.

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w reumatologii.
1. Ocena stanu klinicznego i funkcjonalnego oraz przygotowanie programu usprawniania 

pacjentów reumatycznych leczonych zachowawczo i operacyjnie.
2. Zapoznanie z dokumentacją fizjoterapeutyczną.
3. Prowadzenie ćwiczeń przyłóżkowych, zespołowych w systemie ciężarkowo –bloczkowym.
4. Planowanie i prowadzenie zajęć mających na celu ocenę i doskonalenie chodu pacjenta po 

leczeniu operacyjnym synowektomii, endoprotezo plastyce, operacjach rekonstrukcyjnych 
oraz leczonego zachowawczo.

5. Dobór prawidłowej formy kompensacji.
6. Zaopatrzenie ortopedyczne.

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w chirurgii i onkologii.
1. Rehabilitacja przyłóżkowa w Klinice Piersi i Chirurgii Rekonstrukcyjnej.
2. Ćwiczenia w odciążeniu – omówienie i praca z pacjentem.
3. Nauka automasażu – lustracja i prowadzenie szkolenia dla pacjenta.
4. Ćwiczenia w grupie instruktażowej – lustracja i samodzielne prowadzenie ćwiczenia w 

grupie obrzękowej – lustracja.
5. Przygotowanie konspektów do samodzielnego prowadzenia ćwiczeń w grupach 

instruktażowych.
6. Zajęcia w pracowni fizykoterapii i hydroterapii.
7. Ocena sprawności kończyny górnej strony operowanej – test Kułakowskiego i Miki.
8. Postępowanie z pacjentem w opiece paliatywnej.
9. Gojenie się ran pooperacyjnych.
10. Przeszczepy skórne.
11. Oparzenia.

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w chorobach wewnętrznych.
1. Zapoznanie z tematyką zajęć choroby układu oddechowego typu restrykcyjnego, 

obturacyjnego i mieszanego.
2. Zapoznanie z organizacją pracy szpitalnego Zakładu Rehabilitacji i oddziału 

pneumonologicznego.
3. Omówienie zasad postępowania w klinice i sposoby zabezpieczenia siebie i pacjenta przed 

wypadkami i zakażeniami.
4. Pokaz i nauka wykonywania wybranych ćwiczeń przez studentów na sobie.
5. Badanie spirometryczne, pokaz i omówienie podstawowych parametrów.
6. Omówienie rehabilitacji w Oddziale Intensywnej Terapii (OIT).
7. Omówienie chorób układu oddechowego: rozstrzeń oskrzeli, POChP, wysiękowe zapalenie 

opłucnej, gruźlica płuc, serce płucne, astma, zapalenie oskrzeli, zapalenie płuc.
8. Praca z pacjentami.



Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – fizjoterapia w położnictwie.
1. Przygotowanie kobiety ciężarnej do porodu.
2. Metodyka prowadzenia zajęć w poszczególnych w okresach ciąży.
3. Poznanie toku ćwiczeń, treści ćwiczeń, technik oddychania i metod relaksu.
4. Przygotowanie konspektów ćwiczeń do prowadzenia zajęć z kobietami ciężarnymi.
5. Prowadzenie zajęć z kobietami ciężarnymi – nauka rodzenia.
6. Przygotowywanie zestawów ćwiczeń i prowadzenie zajęć z pacjentkami w połogu:

a) po porodzie fizjologicznym,
b) po cięciu cesarskim.

7. Prowadzenie ćwiczeń z pacjentkami po operacjach ginekologicznych:
a) poprzez laparotomię
b) z dojścia dolnego.

………..………………………………………
(podpis opiekuna praktyk)



Załącznik nr 5

WZÓR KARTY PRAKTYK

1. Praktyka kliniczna: 

2. Praktyka w pracowni kinezyterapii 

                         

Imię i nazwisko studenta ………………………………….

Nr indeksu ………………………………………………….

Praktyka kliniczna – 80 godzin

Lp. Placówka medyczna Liczba godzin Zaliczenie Podpis 
opiekuna 
praktyk

1.

Imię i nazwisko studenta ………………………………….

Nr indeksu ………………………………………………….

Praktyka w pracowni kinezyterapii – 260 godzin

Lp. Placówka medyczna Liczba godzin Zaliczenie Podpis 
opiekuna 
praktyk

1.

2.

3.

4.

5.



3. Praktyka w pracowni fizykoterapii

4. Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej

Imię i nazwisko studenta ………………………………….

Nr indeksu ………………………………………………….

Praktyka w pracowni fizykoterapii – 260 godzin

Lp. Placówka medyczna Liczba godzin Zaliczenie Podpis 
opiekuna 
praktyk

1.

2.

3.

4.

5.

Imię i nazwisko studenta ………………………………….

Nr indeksu ………………………………………………….

Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej – 320 godzin (min. 3 oddziały)

Lp. Oddział kliniczny Liczba godzin Zaliczenie Podpis 
opiekuna 
praktyk

1.

2.

3.

4.

5.



Załącznik nr 6

Lista placówek medycznych, z którymi WSR ma podpisane umowy na praktyki.

1. Centralna Wojskowa Przychodnia Lekarska „CePeLek” 
Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej, 
Warszawa, ul. Koszykowa 78

2. Centrum Kształcenia i Rehabilitacji, 
Konstancin-Jeziorna, ul. Gąsiorowskiego 12/14

3. Centrum Rehabilitacji i Medycyny Pracy „ATTIS”
Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej
Warszawa, ul. Górczewska 89

4. Centrum Rehabilitacji im. prof. M. Weissa „Stocer”
 Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej, 
Konstancin-Jeziorna, ul. Wierzejewskiego 12

5. Wojewódzki Zespół Opieki Zdrowotnej
Warszawa, ul. Bohaterów Września 7

6. Szpital Kliniczny Dzieciątka Jezus CLO
Warszawa, ul. Lindleya 4 

7. Instytut Gruźlicy i Chorób Płuc
Warszawa, ul. Płocka 26

8. Wojewódzki Szpital Chirurgii Urazowej św. Anny
Warszawa, ul. Barska 16/20

9. Instytut ,,Pomnik - Centrum Zdrowia Dziecka”  
Warszawa, Al. Dzieci Polskich 20

10. Uzdrowisko Konstancin Zdrój Szpital Rehabilitacji Kardiologicznej
Konstancin Jeziorna, Wierzejewskiego 15

11. Zespół Szkół Integracyjnych nr 62 im. R. Wallenberga w Warszawie, 
Warszawa, ul. Św. Bonifacego 10

12. Samodzielny Publiczny Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej SOLEC
Warszawa, ul. Solec 93

13. Wojskowy Instytut Medyczny
Warszawa, ul. Szaserów 128

14. Instytut Kardiologii im. Prymasa Tysiąclecia Stefana Kardynała Wyszyńskiego
Warszawa, ul. Alpejska 42



Załącznik nr 7
WZÓR SKIEROWANIA NA PRAKTYKI

………………………………………                              Warszawa, ......................................
(pieczęć Uczelni)

                              

                                                

Wyższa Szkoła Rehabilitacji kieruje na 

praktykę kliniczną/ praktykę w pracowni kinezyterapii/ praktykę w pracowni fizykoterapii/ praktykę 

w zakresie fizjoterapii klinicznej* 

w roku akademickim 2011/2012 studenta studiów pierwszego stopnia fizjoterapii w Wyższej Szkole 

Rehabilitacji  z siedzibą w Warszawie 

Panią/Pana ....................................................................................

W załączeniu program praktyk.

                                                                                            ................................................

                                                                                             (podpis Dziekana)

* niepotrzebne skreślić


	12. Samodzielny Publiczny Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej SOLEC Warszawa, ul. Solec 93

