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Imię i nazwisko Studenta: ..................................................  

Nr albumu ..........................................................................  

Numer grupy dziekańskiej……………………………………………… 

 
KARTA WAKACYJNYCH PRAKTYK STUDENCKICH  

Kierunek: lekarski, rok studiów: III 
wymiar praktyk: 4 tygodnie (120 godzin), ECTS: 4, w zakresie chorób wewnętrznych 

 

Wykaz umiejętności praktycznych  
Efekt 

kształcenia 

Przyznane 
punkty 

(0-1 pkt.)* 

Potwierdzenie 
wykonania przez 

koordynatora praktyki 
(podpis i pieczątka) 

Uzupełnienie wiadomości o organizacji oddziału chorób 
wewnętrznych oraz powiązaniu organizacyjnym 
oddziału/kliniki z lecznictwem otwartym; poznanie zasad 
przyjęć do oddziału, prowadzenia dokumentacji 
medycznej i wypisu chorego 

E.U20   

Doskonalenie umiejętności przeprowadzania wywiadu 
lekarskiego z pacjentem dorosłym 

E.U1   

Doskonalenie umiejętności przeprowadzania pełnego 
badania fizykalnego pacjenta dorosłego 

E.U3 
E.U6 
E.U7 

  

Doskonalenie umiejętności przeprowadzania diagnostyki 
różnicowej najczęstszych chorób osób dorosłych oraz 
planowania postępowania diagnostycznego, 
terapeutycznego i profilaktycznego 

E.U12 
E.U16 

  

Doskonalenie umiejętności interpretacji badań 
laboratoryjnych i identyfikacji przyczyn odchyleń 

E.U24   

Wykonywanie pod nadzorem lekarza pomiaru tętna  
i nieinwazyjnego pomiaru ciśnienia tętniczego, 
standardowego elektrokardiogramu spoczynkowego wraz 
z interpretacją. 
Asystowanie przy podstawowych zabiegach lekarskich 
(np. cewnikowanie pęcherza moczowego, pobieranie 
gazometrii, przetaczaniu krwi i preparatów 
krwiopochodnych, itp.) 

E.U29 
E.U30 

  

Rozpoznanie agonii pacjenta i stwierdzenie jego zgonu E.U37   

Uczestniczenie w obchodach lekarskich E.U38   

Uczestniczenie w konsultacjach wielospecjalistycznych E.U32   

Łącznie liczba punktów:  /9pkt  

Ocena umiejętności praktycznych (dokonuje Koordynator 
Praktyk w miejscu odbywania praktyk):  
Skala ocen: bardzo dobra (5,0): 8-9pkt., dobra (4,0): 6-7 
pkt., dostateczna (3,0): 5 pkt., niedostateczna (2,0): < 5 
pkt. 

 

*0 pkt. – umiejętność niewykonana lub wykonana nieprawidłowo; 1 pkt. – umiejętność wykonana prawidłowo 
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Kompetencje społeczne i profesjonalizm 

 

Wyróżnik Przyznane punkty i ocena* 

Punktualność  

Zaangażowanie  

Sumienność  

Posługiwanie się terminologią medyczną  

Umiejętność prezentacji i dyskusji przypadków  

Umiejętność pracy w zespole  

Umiejętność planowania  

Przestrzeganie zasad etyki  

Wizerunek (itp. identyfikator, fartuch)  

Umiejętność komunikacji z pacjentem  

Ocena kompetencji społecznych i profesjonalizmu 
(dokonuje Koordynator Praktyk w miejscu odbywania 
praktyki) 
Skala ocen: bardzo dobra (5,0): 9 – 10 pkt., dobra 
(4,0): 7-8 pkt., dostateczna (3,0): 5-6 pkt., 
niedostateczna (2,0) (< 5 pkt.) 

Łącznie:                      /10 pkt. 
Ocena: 

*0 pkt. – student nie postępuje i zachowuje się profesjonalnie; 1 pkt. – student  postępuje i zachowuje się 
profesjonalnie 
 
Poświadczam, że student odbył studencką praktykę wakacyjną zgodną z programem praktyk, w wymiarze 
zgodnym z programem praktyk 
(wypełnia Koordynator Praktyk w miejscu odbywania praktyki) 
 
Miejsce odbywania praktyk (pieczęć ZOZ)………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Data………………………………………. Podpis i pieczątka Koordynatora Praktyk……………………………………………. 
 
Samoocena studenta w zakresie nabytych w czasie praktyk umiejętności………………………………………….. 
Samoocena studenta w zakresie nabytych kompetencji społecznych…………………………………………………. 
(w skali od 1 do 5, gdzie 1 oznacza niedostateczny, 2 – mierny,  3 – dostateczny, 4 -  dobry, 5-bardzo dobry). 
 
 
Zaliczam studencką praktykę wakacyjną z oceną……………………………………………………………………………….. 
(wypełnia Opiekun Praktyk z WUM) 
Ocena końcowa praktyk, wystawiana przez Opiekuna Praktyk z WUM,  jest  średnią ocen umiejętności i 
profesjonalizmu (wystawionych przez Koordynatora Praktyk w miejscu odbywania praktyk), przy czym  uzyskanie 
oceny niedostatecznej z umiejętności lub profesjonalizmu wyklucza zaliczenie praktyki) 
 
 
Data……………………………………..Podpis i pieczątka Opiekuna Praktyk………………………………………………………. 


