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dokonanej w dniach 19 — 20 pazdziernika 2012 r. na kierunku ,.fizjoterapia”
prowadzonym w ramach obszaru nauk medycznych i nauk o zdrowiu oraz nauk o
kulturze fizycznej na poziomie studiéw pierwszego i drugiego stopnia
o profilu praktycznym realizowanych w formie stacjonarnej i niestacjonarnej
na Wydziale Nauk o Zdrowiu z Oddzialem Pielegniarstwa i Instytutem Medycyny
Morskiej i Tropikalnej Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego

przez zespot oceniajacy Polskiej Komisji Akredytacyjnej w sktadzie:
przewodniczacy: Dr hab. Krystyna Rozek - Piechura — cztonek PKA

cztonkowie:

- Dr Dorota Gazurek — cztonek PKA,

- Prof. dr hab.med. Krzysztof Klukowski — ekspert PKA,

- Mgr Edyta Lasota - Betzek — ekspert ds. formalno - prawnych PKA

- Andrzej Burgs — ekspert studencki PKA, przedstawiciel Parlamentu Studencki RP

Krétka informacja o wizytacji

Przestanka przeprowadzenia wizytacji w Gdanskim Uniwersytecie Medycznym na
kierunku ,,fizjoterapia” jest uptyw terminu, na jaki zostata wydana w 2007 r. poprzednia
pozytywna ocena jakosci ksztatcenia na powyzszym kierunku studiow.

Wizytacja zostata przygotowana i przeprowadzona zgodnie z obowiazujaca procedurg
po zapoznaniu si¢ z raportem samooceny. Raport Zespotu Oceniajacego zostal opracowany na
podstawie przedstawionej w toku wizytacji dokumentacji, przeprowadzonej hospitacji zajec,
analizy wylosowanych prac dyplomowych oraz ich recenzji i przeprowadzonych egzamindw
dyplomowych, spotkan z nauczycielami akademickimi i studentami ocenianego kierunku
studiow oraz przedstawionej bazy dydaktycznej, w ktérej prowadzone sa zajecia dydaktyczne.

Zalacznik nr 1 Podstawa prawna wizytacji

Zalacznik  nr 2 Szczegélowy harmonogram przeprowadzonej wizytacji
uwzgledniajacy podzial zadan pomiedzy cztonkoéw zespotu oceniajacego.

1. Koncepcja rozwoju ocenianego kierunku formutowana przez jednostke

W ramach Wydzialu Nauk o Zdrowiu z Oddziatem Pielggniarstwa i Instytutem Medycyny
Morskiej 1 Tropikalnej prowadzone jest ksztalcenie na nastepujacych kierunkach studiow:
,elektroradiologia”,  ,dietetyka”, ,fizjoterapia®, ,potoznictwo”, ,pielegniarstwo”,
,ratownictwo medyczne” oraz ,,zdrowie publiczne”.

Wydzial Nauk o Zdrowiu Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego (GUMed) posiada
sformutowang strategi¢ rozwoju wynikajaca ze strategii rozwoju Uczelni macierzyste;.
Strategia i misja Uczelni byly zatwierdzone przez Senat Uczelni, a podpisana przez
Przewodniczacego Senatu Rektora prof. dr hab. med. J. Morysia - Uchwala Senatu



nr47/2008. natomiast strategia Wydzialu zostata zatwierdzona uchwalg senatu Nr 21/2011, a
jej autorem Dziekan Wydziatu Nauk o Zdrowiu.
Misja WNoZ kF GUMed jest ksztalcenie licencjatow i magistrow fizjoterapii zdolnych do
sprostania rosngcej konkurencji zwigzanej z integracja Polski w Unii Europejskiej w oparciu
o stworzong na Wydziale oferte edukacyjna o wysokiej jakosci i efektywnosci.

Uniwersytet, jako organ zatozycielski szpitali klinicznych aktywnie wspotuczestniczy
w tworzeniu systemu ochrony zdrowia w regionie, zapewniajagc wysokospecjalistyczne
$wiadczenia diagnostyczno-lecznicze, prowadzac ksztatcenie ustawiczne kadr medycznych
oraz dostarczajac ekspertyz i1 opinii dla wtadz samorzadowych 1 panstwowych. Uniwersytet,
kierujgc sie zasadami wolnos$ci nauki, humanizmu, etyki i umitlowaniem prawdy, w swojej
dziatalnosci zespala nauczanie i wychowanie mtodziezy, badania naukowe oraz ustugi
diagnostyczno-lecznicze.”

Cele strategiczne rozwoju Wydzialu, sg zbiezne — wrecz wynikaja z glownych celow
strategicznych Uczelni 1 sg nastgpujace: a). najlepsze przygotowanie absolwentow do
wykonywania zawodu, b). uzyskanie wiodacej pozycji w Polsce wéroéd uczelni medycznych
w zakresie dziatalnosci naukowo — badawczej, ¢). wzmocnienie pozycji uczelni w sferze
wspolpracy z otoczeniem spoteczno — gospodarczym, d). uzyskanie przez szpitale kliniczne
podlegte GUMed wiodacej pozycji w kraju jako os$rodkoéw oferujacych $wiadczenia
zdrowotne o najwyzszej i1 zdefiniowanej jakoSci oraz e). stworzenie przyjaznego i
motywujacego miejsca pracy.

Jak przedstawiono powyzej koncepcja ksztatcenia na ocenianym kierunku jest zgodna
z misjg Uczelni oraz z jej strategia.

Innowacyjnos¢ oferty ksztalcenia jest niska. Niezadawalajaca jest rdéznorodno$¢ i
wariantowos¢ programu nauczania (niedostateczna liczba przedmiotow do wyboru oraz zajgé
fakultatywnych w réznych obszarach) co ogranicza takze elastycznos¢ $ciezki ksztalcenia.
Oferta ksztalcenia skierowana do studentow trybu niestacjonarnego nie moze stanowic
podstawy do osiagania kolejnych poziomoéw ksztalcenia w zakresie fizjoterapii poniewaz
program studidow zawiera tresci programowe nie do konca zgodne ze standardami ksztatcenia
i wytycznymi Swiatowej Konfederacji Fizjoterapii (zatem ograniczona jest takze jej
uniwersalno$¢). Wnioskodawca nie przewiduje wykorzystania nowoczesnych form i
sposobow studiowania np. e-lerningu.

0d 2012 roku WNoZ kF wiacza si¢ w rozwijanie koncepcji nowoczesnego ksztalcenia
obejmujacego studia I i II stopnia, studia doktoranckie i podyplomowe.
Wydziat zaczal uwzglednia¢ swoja role 1 pozycje na rynku edukacyjnym biorgc pod uwage
znaczenie jako$ci ksztalcenia. Okresleni i zdefiniowani zostali wewnetrzni 1 zewnetrzni
interesariusze, ktorzy beda uczestniczy¢ w procesie ksztaltowania oferty edukacyjnej i braé
udziat w budowaniu jak najwyzszej kultury jako$ci ksztalcenia (do tego roku akademickiego
nie byli oni uwzgledniani, dopiero od obecnego roku akademickiego, po wprowadzeniu
KRK).
Do interesariuszy wewnetrznych naleza studenci, doktoranci i nauczyciele akademiccy,
natomiast wsérdd interesariuszy zewnetrznych znajduja si¢ pracodawcy, reprezentowani przez
placowki stuzby zdrowia, z ktorymi podpisano umowy na wspoiprace w ramach prowadzenia



zaj¢¢ dydaktycznych. Dzialaja oni od niedawna i w najblizszej przyszlosci moga stanowic
podstawy niezbg¢dne do zapewnienia dobrej jako$ci ksztalcenia na kierunku ,,fizjoterapia”.

Ocena koncowa 1 kryterium ogdlnego w pei

1) Koncepcja rozwoju ocenianego kierunku jest dobra i wynika z misji Uczelni. Spojnie
okreslone zostaly cele strategiczne Wydziat, na ktorym umiejscowiony jest kierunek
,.fizjoterapia”.

2) Wydziat Nauk o Zdrowiu wlgcza si¢ w rozwijanie koncepcji nowoczesnego ksztatcenia.
Ma $cisle zdefiniowanych wewnetrznych 1 zewnetrznych interesariuszy uczestniczacych w
procesie ksztattowania oferty edukacyjnej i budowaniu jak najwyzszej kultury jakos$ci
ksztatcenia.

Innowacyjnos$¢ oferty ksztalcenia jest niska.

2.Spdjnos¢ opracowanego 1 stosowanego w jednostce opisu zaktadanych celow
1 efektow ksztatcenia dla ocenianego kierunku oraz system potwierdzajacy ich osigganie

Zakladane cele ksztalcenia okreslone dla kierunku ,.fizjoterapia” realizowane na studiach
pierwszego 1 drugiego stopnia w trybie stacjonarnym sg czesciowo zgodne z celami i
efektami ksztalcenia zawartymi w standardach ksztalcenia obowigzujacych dla kierunku
zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia 12 lipca 2007 r.
Natomiast cele ksztalcenia realizowane w trybie niestacjonarnym nie sg zgodne ze
standardami.. Absolwent nie uzyska pelnych kompetencji pozwalajacych na podjecie
pracy w osrodkach 1 instytucjach prowadzacych dziatalno§¢ w zakresie rehabilitacji ze
wzgledu na bledy w planach studidw. Dotyczy to studentow ktorzy rozpoczynali ksztatcenie w
latach 2008, 2009 i 2010, dopiero od roku 2011 programy studiow dla trybu niestacjonarnego
zaczely spelnia¢ wymagania dotyczace realizacji minimalnej liczby godzin dla przedmiotow
zorganizowanych okreslonych w standardach ksztatcenia.

Przedstawiona do realizacji oferta ksztalcenia opisana w planach studidow zgodnie z KRK
zawiera program ksztalcenia ukierunkowany na ksztalcenie przede wszystkim praktyczne.
Decyzja Uczelni o podjeciu profilu praktycznego jest stuszna jezeli chodzi o studia pierwszego
stopnia, natomiast budzi watpliwosci jezeli chodzi o studia drugiego stopnia. Ksztalcenie
studentow na studiach stopnia drugiego nie powinno by¢ ksztalceniem czysto zawodowym.
Absolwent studiow drugiego stopnia powinien uzyska¢ kompetencje inne niz absolwent
studiow pierwszego stopnia. Kompetencje te wynikaja z zatozonych efektow ksztalcenia dla
studiow drugiego stopnia opracowanych dla obszaru nauk medycznych i nauk o zdrowiu oraz
nauk o kulturze fizycznej. Wskazany przez Uczelni¢ profil praktyczny na studiach drugiego
stopnia ogranicza mozliwo$¢ osiggniecia takich zatozonych efektéw ksztatcenia, ktorych
realizacja pozwolilyby osiagnaé absolwentowi inne kompetencje, niz te wynikajace z
ksztatcenia na studiach pierwszego stopnia. Uczelnia przyporzadkowata kierunek ,,fizjoterapia”
do dziedziny nauk medycznych oraz do dyscypliny naukowej jaka jest medycyna. Uczelnia w
opisie zatozonych efektow ksztatcenia dla kierunku wykazuje jednakze, ze student studiow
stopnia pierwszego oraz stopnia drugiego osiagnie efekty ksztalcenia zwigzane takze =z
dziedzing nauk o kulturze fizycznej oraz z dziedzing nauk o zdrowiu a wiec
przyporzadkowanie wyltacznie do nauk medycznych jest nieprawidlowe. Przyporzadkowanie
do dyscypliny jaka jest medycyna jest natomiast nieuprawnione.

W  opisie zatozonych efektéw ksztatcenia dla kierunku ,,fizjoterapia” na poziomie studiow



pierszego stopnia w opisie efektow z kategorii umiejetnosci efekt zaznaczony symbolem
K U40 odnoszacy si¢ do efektu obszarowego o symbolu M1 U14 opisanego w KRK nie jest z
nim zgodny. Wedlug KRK student po ukonczeniu studidow pierwszego stopnia powinien
uzyska¢ umiejetnos¢ postugiwania sie jezykiem obcym na poziomie B+ gdy tymczasem w
opisie zalozonych efektéw ksztalcenia czytamy: "K_U40 - opanowat jezyk obcy w stopniu
umozliwiajagcym korzystanie z pismiennictwa i podstawowej komunikacji dla poziomu B1”.

W opisie zatozonych efektéw ksztalcenia dla kierunku ,.fizjoterapii” na poziomie studiéw
drugiego stopnia znalazto si¢ wiele niezgodnos$ci z efektami ksztalcenia dla obszaru opisanymi
w KRK. Np. efekt ksztatcenia z kategorii wiedzy oznaczony symbolem K_WO01 — ,, posiada
wiedze na temat genezy i rozwoju rehabilitacji na swiecie 1 w Polsce” odniesiono do efektu
obszarowego oznaczonego symbolem M2_WO1-,posiada rozszerzona wiedz¢ w zakresie
fizyko-chemicznych i biologicznych podstaw nauk o zdrowiu i kulturze fizycznej..” a powinno
si¢ go odnie$¢ do efektu obszarowego M2 WO09. Ten sam blad dotyczy efektow K WO02 i
K WO03. Efekty powinny nawigzywa¢ do efektu obszarowego M2 WO0S. Studia drugiego
stopnia majg profil praktyczny, tymczasem Uczelnia w opisie zatozonych efektéw ksztalcenia
przedstawia wigcej efektow w kategorii wiedzy niz w kategorii umiejetnosci. Niektore efekty z
kategorii wiedza nie pasuja do tej kategorii pasuja natomiast do kategorii umiejetnosé¢ co jest
zwigzane z opisem efektow ksztatcenia w ramach tych kategorii w KRK. Np K_W40 -, potrafi
formulowa¢ program postgpowania usprawniajacego w zaleznos$ci od stanu klinicznego, stanu
funkcjonalnego pacjenta, wieku oraz celéw kompleksowej rehabilitacji” przyporzadkowano do
efektu obszarowego M2_WO06 gdy tymczasem jest to efekt z kategorii umiejetnosci 1 powinien
by¢ przyporzadkowany do M2 UO5. Niektore efekty ksztalcenia si¢ powtarzaja np. na studiach
pierwszego stopnia efekt o symbolu K U03 i K Ul7 to ten sam efekt. Niektére symbole
efektow obszarowych zamieszczone w opisie zatozonych efektoéw kierunkowych dla studiow
pierwszego stopnia odbiegaja od wzorca zamieszczonego w opisie efektow dla obszaru. Np.
symbol OM1P_WO0S5 jest symbolem nieprawidlowym (nie wyjasniono jakie jest znaczenie dla:
»0” 1 ,,P”). Prawidlowy symbol dla tego efektu to: M1 _WOS5 1 taki powinien figurowaé¢ w
opisie.

Uczelnia jest w trakcie przygotowywania nowych programéw ksztatcenia zgodnie z
wymogami KRK. Zakladane efekty ksztatcenia przedstawione zostaly w kategoriach
wiedzy, umiejetno$ci 1 kompetencji spotecznych. Zakladane cele ksztalcenia oraz
kompetencje szczegdtowe 1 specyficzne, ktére uzyskajg absolwenci powinny odnosi¢ si¢
do wiedzy, umiejegtnosci 1 postaw, w tym umiejetnosci stosowania w praktyce zdobytej
wiedzy, dokonywania ocen 1 formutowania sagdow, komunikowania si¢ z otoczeniem
oraz wdrozenia potrzeby kontynuowania ksztalcenia. Efekty ksztatcenia przedstawione
w opisie zalozonych efektow ksztatcenia dla kierunku ,.fizjoterapia” studiéw pierwszego
i drugiego stopnia nie s3 do konca spojne z zatozonymi celami ksztalcenia.
Whnioskodawca deklaruje bowiem, ze jednym z najwazniejszych celéw ksztalcenia jest
podnoszenie kwalifikacji zawodowych studentow (stad wybdr takiego samego profilu
ksztalcenia dla obydwdch poziomow ksztalcenia- profilu praktycznego). Profil sugeruje, ze
student powinien uzyska¢ kompetencje zwigzane przede wszystkim z umiejetno$ciami
praktycznymi, o tyle opis zalozonych efektow ksztalcenia koncentruje si¢ na kategorii
wiedzy. Istnieje zatem niespdjnos¢ pomiedzy celem ksztalcenia a opisem zatozonych efektow
ksztatcenia. Nie wykazano aby interesariusze zewnetrzni badz wewnetrzni brali udziat w
formutowaniu efektow ksztalcenia dla kierunku poniewaz zostali oni powotani dopiero w
2012 roku wobec czego ich dziatalno$¢ dopiero si¢ rozpoczyna.

Podczas spotkania studenci kierunku ,,fizjoterapia” nie potrafili okresli¢, czym sg efekty
ksztatcenia. Po krotkim wyjasnieniu im podstawowych zatozen KRK 1 nauczania w oparciu o
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efekty ksztalcenia, stwierdzili, ze spotkali si¢ z tym pojeciem w sylabusach. Ich zdaniem
zalozone efekty ksztatcenia sg wlasciwe. Prace nad wilaczeniem absolwentow w proces
tworzenia programow studiow i formutowanie celow ksztatcenia na Gdanskim Uniwersytecie
Medycznym dopiero si¢ rozpoczety.

Cele i efekty ksztalcenia wynikajgce ze standardow:

Istnieje mozliwo$¢ osiggnigcia w stopniu znaczagcym efektoéw ksztatcenia przypisanych do
przedmiotow oraz praktyk zawodowych okreslonych w standardach ksztalcenia. Realizujac je
student osiggnie cele ksztalcenia opisane w sylwetce absolwenta wiasciwej dla  kierunku
,fzjoterapia”.

Efekty ksztalcenia zgodne z KRK:

Proces realizacji celow ksztalcenia poprzez osigganie ogolnych i specyficznych efektow
ksztalcenia zgodnie z KRK oceniono jako wystarczajacy. Osiagniccie wigkszosci efektow
przedmiotowych pozwoli zrealizowaé wyznaczone cele ksztalcenia 1 w rezultacie uzyskac
ogolne i specyficzne efekty ksztalcenia dajace kompetencje wiasciwe studentowi kierunku
»fizjoterapia”.

Zdarzaja si¢ przypadki, kiedy efekty ksztatcenia nie sg spojne z kierunkiem. Np efekt kierunkowy
K U20 ,,Potrafi zapobiegaé¢ zakazeniom wewnatrz szpitalnym”. Nie wydaje si¢ takze, aby ten
efekt ksztatcenia byt stusznie przypisany do kierunku fizjoterapia.

Studenci kierunku ,.fizjoterapia” pytani podczas spotkania o to, czym wedtug nich sg efekty
ksztatcenia nie mieli pelnej wiedzy na ten temat. Dopiero po krotkim wprowadzeniu w
tematyke stwierdzili, ze spotkali si¢ z tym pojeciem w opisie przedmiotdéw w kartach
przedmiotéw. Karty przedmiotow sa dostepne w Extranecie. Opis wszystkich zatozonych
efektow ksztalcenia dla kierunku ,.fizjoterapia” uporzadkowany wedtug kategorii wiedzy,
umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych z odniesieniem do efektow obszarowych nie jest
jednakze nigdzie opublikowany.

Efekty ksztatcenia dla kierunku sa przedstawione w kategorii wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji
spotecznych. Zasadniczo sg sformulowane w sposob zrozumiaty, co pozwala na opracowanie
systemu ich weryfikacji. W opinii studentow efekty ksztalcenia sg sformutowane w sposob
zrozumialy. Nakierowanie na profil praktyczny powoduje, iz mozna opracowac przejrzysty
system weryfikacji efektow ksztatcenia.

Sposéb weryfikacji zatozonych efektéw ksztalcenia nie stanowi jednolitego systemu.
Sposoby weryfikacji zatozonych efektéw ksztatcenia sg przedstawione przede wszystkim
w sylabusach (takze w regulaminie studidw), ale nie sg one jednolite dla wszystkich
przedmiotow, w ramach ktorych poszczegdlne efekty miatyby by¢ osiggnigte. Istnieja
przedmioty, w ktérych opis sposobu weryfikacji zatozonych efektow ksztatcenia jest
bardzo jasny i czytelny (np. Biofizyka, Histologia, Fizykoterapia, Kinezyterapia, Masaz),



ale sa przedmioty, w ktorych ten opis jest niewystarczajacy (np. Anatomia, Antropologia,
Gimnastyka, Patofizjologia, Zarys Fizjologii Czlowieka oraz niestety wickszos$¢
przedmiotow w ramach Fizjoterapii Klinicznej w poszczegolnych dziatach klinicznych).
Wymienione przyktadowo przedmioty sg realizowane na studiach pierwszego stopnia ale
podobne zastrzezenia mozna formutowa¢ w odniesieniu do drugiego poziomu ksztatcenia.
Uwagi dotyczg zaréwno starych planow studiéw opracowanych w oparciu o standardy jak
i nowych programéw studiow opracowanych zgodnie z KRK. W wiekszosci przypadkow
nie jest jasne jak nauczycicle zamierzajg weryfikowaé efekty ksztalcenia w ramach
poszczegblnych kategorii. Zdarza si¢, ze weryfikacja dotyczy tylko kategorii wiedzy gdy
przedmiot jest typowo praktyczny i wymaga weryfikacji efektow ksztatcenia w kategorii
umiejetnosci. Widoczny jest brak czytelnych kryteriow weryfikacji efektow ksztatcenia w
ramach kompetencji spotecznych.

Mozliwo$ci zmierzenia i oceny efektow ksztalcenia na poszczegdlnych jego etapach nie jest
wystarczajacy, zwlaszcza na pierwszym roku studiow, ktory realizuje program zgodnie z
KRK. Nie ma mozliwos$ci mierzenia efektow ze wzgledu na ich kategori¢. Uczelnia stosuje
nastepujaca skale ocen:
= Bardzo dobry 5,0 odpowiada >= 90 % prawidtowych odpowiedzi
= Ponad dobry 4,5 odpowiada >= 85 < 90% prawidtowych odpowiedzi
= Dobry 4,0 odpowiada >= 80 < 85% prawidlowych odpowiedzi
= Dos$¢ dobry 3,5 odpowiada >= 70 < 80% prawidlowych odpowiedzi
= Dostateczny 3,0 odpowiada >= 60 < 70% prawidtowych odpowiedzi
= Niedostateczny 2,0 odpowiada < 60% prawidlowych odpowiedzi
Przy obliczaniu $redniej arytmetycznej oceny rocznej oraz Sredniej
arytmetycznej za okres studiéw uwzglednia si¢ oceny uzyskane z
przedmiotow konczacych si¢ wytacznie egzaminem. Pod uwage bierze sig
tylko pozytywne oceny koficowe. Sredniej ocen nie obliczamy dla roku
niezaliczonego. Srednig ocen obliczona do 3 (trzech) miejsc po przecinku
zaokraglamy do miejsca 2 (drugiego) po przecinku — zgodnie z zasadg: >=5
—do gory, <5 — do dotu.
Zaprezentowany powyzej sposob  weryfikacji efektow ksztalcenia jest przejrzysty, ale
niewystarczajacy poniewaz nie ma informacji jak zostang zweryfikowane efekty ksztatcenia
w poszczegblnych kategoriach- wiedzy, umiejgtnosci 1 kompetencji spotecznych.

W toku oceny efektow ksztalcenia na ocenianym kierunku studiow analizie poddano:
Protokoly egzaminacyjne, ktore zawieraja: nazwe¢ przedmiotu, ktorego dotyczy zaliczenie
lub egzamin, imi¢ (imiona) i nazwisko studenta, numer albumu, uzyskang oceng, date 1 podpis
osoby zaliczajacej lub przeprowadzajacej egzamin, zgodnie z § 11 pkt 1. ust. 1
rozporzadzenia Ministra Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia 14 wrze$nia 2011 r. w sprawie
dokumentacji przebiegu studiow (Dz. U. Nr 201, poz. 1188). Stosowana skala ocen jest
zgodna z Regulaminem Studiow;

Karty okresowych osiagnie¢ studentow zawierajace: imi¢ (imiona) i nazwisko studenta,
numer albumu, imi¢ 1 nazwisko oraz tytut naukowy, stopien naukowy lub tytut zawodowy
prowadzacego zaj¢cia (zaliczajacego lub przeprowadzajacego egzamin), nazwy przedmiotow,
ktore student zaliczyl w okresie zaliczeniowym, okreslenie formy zaliczenia, uzyskana oceng,
liczbe uzyskanych punktow ECTS, date i podpis osoby egzaminujacej i zaliczajacej
poszczegbdlny przedmiot lub praktyke oraz date i podpis kierownika podstawowej jednostki
organizacyjnej uczelni dokonujacego wpisu na kolejny rok (semestr);

Protokot egzaminu dyplomowego zawiera wszystkie elementy wskazane w powyzej
wymienionym rozporzadzeniu.



Dyplomy i suplementy, sa zgodne z wymaganiami wskazanymi w § 12 ust. 2 oraz § 13 ust. 1
powyzszego rozporzadzenia.
Proces dyplomowania okres§lono jako prawidlowy.

W Uczelni istnieje wiele szczegdtowych i przejrzystych opisow formulowania ocen,
zawartych w dokumentach takich jak np. regulamin studidw czy w przypadku niektérych
przedmiotow- sylabusy. Nie ma jednak jednolitego systemu, ktory standaryzowatby wymogi
zwigzane z formulowaniem ocen. Prowadzacy zajecia z danego przedmiotu jest obowigzany
na poczatku semestru poinformowaé¢ studentow o warunkach uzyskania zaliczenia. W
przypadku przedmiotu konczacego sie egzaminem, egzaminator przedstawia zakres i forme
egzaminu, ktory jest sprawdzianem stopnia opanowania przez studenta materiatu okreslonego
w programie tego przedmiotu. Warunkiem dopuszczenia do egzaminu z przedmiotu, z
ktorego prowadzone sg ¢wiczenia, jest ich zaliczenie.

W roku akademickim 2011/2012 w nauczaniu studentow wykorzystywany jest e-learning.
Dla studentéw I° i II° nauczania prowadzone sg zajecia z dwoch przedmiotow: 1) ,,Szkolenie
biblioteczne online” (I rok studiow I° II°) oraz 2) ,,Podstawy naukowej informacji medycznej”
(IIT rok studiow I°).

Liczba studentow skreslonych z listy studentéw w latach 2008/2009 wynosita 10 os6b z
liczby 337 studentéw studiujagcych w tym okresie, w latach 2009/2010 wynosita 15
studentow z liczby 309 studentow studiujacych w tym okresie, w latach 2010/2011
wynosital8 studentéw z liczby 320 studiujacych w tym okresie. Wida¢ zatem lekka
tendencj¢ zwyzkowa. Przyczyng odsiewu byt zazwyczaj brak postepow w nauce.

System oceny efektow ksztatcenia jest dopiero w trakcie opracowywania. Pomimo tego w
Uczelni studenci maja dostgp do informacji dotyczacej sposobow oceny efektow ksztatcenia.
Zasady oceniania sg opisane w regulaminie studiow, w sylabusach, sg takze sg efektem
indywidualnych ustalen pomigdzy nauczycielem a studentem.

Mechanizmy umozliwiajace badanie losow absolwentoéw sg dopiero w trakcie wdrazania,
wigc ich wplywu na ksztalt zatozonych efektow ksztatcenia dla kierunku ,,fizjoterapii” nie
jest jeszcze mozliwy do przedstawienia. Nie przedlozono informacji, o uczestnictwie
otoczenia spoteczno-gospodarczego w tworzeniu efektow ksztalcenia dla kierunku, co jest
wynikiem tak pdzZnego okreslenia interesariuszy dla ocenianego Wydziatu. Na pewno
wpltyw na zalozone efekty ksztalcenia mieli nauczyciele akademiccy, ktérzy prowadza
zajecia na kierunku i1 wspotuczestniczagc lub doradzajac odpowiednim decydentom
odpowiedzialnym za tworzenie planow studidw 1 tresci, ktore sg realizowane w ramach
opisanych planem przedmiotéow lub modutdéw.

Zatacznik nr 4 Ocena losowo wybranych prac etapowych oraz dyplomowych

Oceniany proces dyplomowania jest poprawny i spetnia niezbgdne kryteria. Egzaminy
dyplomowe zostaty przeprowadzone zgodnie z przyjeta procedura, pytania egzaminacyjne byty
poprawnie sformulowane, a dokumentacja nie budzi zastrzezen.



Obrony prac dyplomowych na studiach pierwszego stopnia (po VI semestrze) polegaja
na przygotowaniu przez studentéw prezentacji multimedialnej i opracowaniu obszernego
konspektu (wydruk komputerowy) z zagadnieniami wigzacymi si¢ bezposrednio z
prezentacja. Zgloszone tematy prac dyplomowych sa zatwierdzane przez Komisje Rady
Wydziatlu Nauk o Zdrowiu ds. Tematow Prac Dyplomowych. Na egzaminie ustnym sa

zadawane po trzy pytania, ktorych zakres tematyczny jest zgodny z profilem studiéw i
zaktadanymi efektami ksztalcenia (w zakresie wiedzy). Komisji PKA nie przedstawiono
jednak banku pytan egzaminacyjnych, co sugeruje pewng dowolnos¢ ich wyboru (zaleznag od
woli egzaminatorow). Poziom merytoryczny prac dyplomowych (licencjackich) jest wysoce
pozytywny, cechuje je klarowny wybdr tematow prac, poprawne metody badan i dobrze
dobrany material badawczy. Na uwage zashluguje wlaczony system antyplagiatowy oraz
rzetelnie prowadzona dokumentacja (archiwizacja) danych. Pewien niepok6j moze budzié
wyznaczanie na promotoréw (opiekundw) prac licencjackich nauczycieli akademickich z
tytulem zawodowym magistra, czy tez fakt nieobecno$ci jednego cztonka komisji
egzaminacyjnej. Wiekszej staranno$ci wymaga takze sposOb pisania recenzji, bowiem
niektore s3 zbyt lakoniczne. Powyzsze uchybienia s3 do usunigcia w ramach
instytucjonalnych kompetencji Dziekana.

Obrony prac magisterskich odbywaja si¢ po IV semestrze studiow drugiego stopnia.
Przyjeto stuszng zasade, ze magisterska praca dyplomowa jest pierwszym powaznym

projektem naukowym. Studenta ocenia si¢ za sposob zastosowania wiedzy oraz postugiwanie
si¢ umiejetnosciami nabytymi w trakcie studiow. Tematu pracy magisterskiej wybiera
samodzielnie student lub promotor pracy, a promotora zatwierdza Komisja RWNoZ ds.
Tematow Prac Dyplomowych. Podobnie jak na egzaminie licencjackim (na obronie
zadawane sg po trzy pytania), zakres tematyczny jest zgodny z profilem studiow i
zaktadanymi efektami ksztalcenia (w zakresie wiedzy). Komisji PKA nie przedstawiono
stosownego banku pytan egzaminacyjnych, co moze wptywa¢ na pewng dowolnos¢ ich
wyboru (zalezng od woli egzaminatorow). Poziom merytoryczny prac magisterskich jest
wysoki, prace sa prowadzone w realiach klinicznych. Cechuje je istotny poznawczo wybor
tematow, poprawne metody badan i dobrze dobrany material badawczy, adekwatne metody
analizy statystycznej wynikow badan oraz aktualne, dobrze dobrane 1 wlasciwie
wykorzystane w pracy piSmiennictwo. Dobrze funkcjonuje uczelniany system
antyplagiatowy, co skutkuje duza samodzielnoscia pisania prac. Bardzo rzetelnie prowadzona
jest dokumentacja (archiwizacja) danych. Podobnie jak w pracach licencjackich wiekszej
staranno$ci wymaga opracowywanie recenzji prac magisterskich (wiekszy akcent nalezy
potozy¢ na ocen¢ wkiadu poznawczego, aplikacje praktyczne oraz poprawno$¢ struktury
prac). Przedstawione uwagi 1 uchybienia sg mozliwe do szybkiego usunigcia w ramach
kompetencji dziekanskich.

W jednym ocenianym przypadku pracy licencjackiej nie znaleziono uzasadnienia na jakiej
podstawie promotorem byt nauczyciel akademicki z tytulem zawodowym magistra.

Ocena koncowa 2 kryterium ogélnego: znaczaco



1) Zaktadane cele ksztalcenia okreslone dla kierunku ,fizjoterapia” realizowane na
studiach pierwszego i drugiego stopnia, w trybie stacjonarnym i niestacjonarnym sa
czesciowo zgodne z celami i1 efektami ksztatcenia zawartymi w standardach ksztalcenia
obowigzujacych dla kierunku zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Nauki 1 Szkolnictwa
Wyzszego z dnia 12 lipca 2007 r. Przedstawiona do realizacji oferta ksztalcenia opisana w
planach studiow zgodnie z KRK zawiera program ksztalcenia ukierunkowany na ksztatcenie
przede wszystkim praktyczne. Decyzja Uczelni o podjeciu profilu praktycznego jest stuszna
jezeli chodzi o studia pierwszego stopnia natomiast budzi watpliwosci jezeli chodzi o studia
drugiego stopnia. Ksztalcenie studentow na studiach stopnia drugiego nie powinno by¢
ksztalceniem czysto zawodowym. Absolwent studiow drugiego stopnia powinien uzyskac
kompetencje inne niz absolwent studidéw pierwszego stopnia. Kompetencje te wynikaja z
zatozonych efektow ksztalcenia dla studiow drugiego stopnia opracowanych dla obszaru
nauk medycznych i nauk o zdrowiu oraz nauk o kulturze fizycznej. Wskazany przez Uczelni¢
profil praktyczny na studiach drugiego stopnia ogranicza mozliwos$¢ osiggnigcia takich
zatozonych efektéw ksztalcenia, ktorych realizacja pozwolityby osiagnaé¢ absolwentowi inne
kompetencje, niz te wynikajace z ksztalcenia na studiach pierwszego stopnia. Watpliwosci
te Zespot pozostawia do rozwazenia dla Wiadz Uczelni.

Efekty ksztalcenia przedstawione w opisie zalozonych efektéw ksztalcenia studidw
pierwszego i drugiego stopnia na kierunku ,.fizjoterapia” nie sa do konca spojne
z zatozonymi celami ksztalcenia. Wnioskodawca deklaruje bowiem, ze jednym
z najwazniejszych celow ksztalcenia jest podnoszenie kwalifikacji zawodowych studentow
(profil praktyczny). O ile profil sugeruje, ze student powinien uzyska¢ kompetencje zwigzane
przede wszystkim z umiejetnosciami praktycznymi o tyle opis zatozonych efektow
ksztalcenia koncentruje si¢ na kategorii wiedzy. Istnieje zatem niespdjnos¢ pomiedzy celem
ksztalcenia a opisem zatozonych efektow ksztatcenia.

Wykazano powolanie interesariuszy dopiero w ostatnim czasie, stad nie potwierdzono ich
udzialu w formutowaniu efektow ksztalcenia dla kierunku.

Istnieje mozliwo$¢ osiagniecia w stopniu znaczacym efektow ksztalcenia przypisanych do
przedmiotow oraz praktyk zawodowych okreslonych w standardach ksztatcenia. Realizujac je
student osiagnie cele ksztalcenia opisane w sylwetce absolwenta kierunku ,.fizjoterapia”. Proces
realizacji celow ksztalcenia poprzez osigganie ogdlnych 1 specyficznych efektow ksztalcenia
zgodnie z KRK oceniono jako wystarczajacy. Osiagniecie wigkszosci efektow przedmiotowych
pozwoli zrealizowa¢ wyznaczone cele ksztalcenia 1 w rezultacie uzyskac¢ ogolne 1 specyficzne
efekty ksztatcenia dajace kompetencje wtasciwe studentowi kierunku fizjoterapii.

Dostepnos¢ do opisu zalozonych efektow ksztalcenia dla kierunku jest mozliwa przez Extranet.
2) Efekty ksztatcenia dla kierunku sg przedstawione w kategorii wiedzy, umiejetnosci i
kompetencji spotecznych. Zasadniczo sg sformutowane w sposob zrozumiaty, co pozwala na
opracowanie systemu ich weryfikacji.

3) Sposdéb weryfikacji zalozonych efektow ksztalcenia nie stanowi jednolitego systemu.
Sposoby weryfikacji zatozonych efektow ksztalcenia sg przedstawione przede wszystkim
w sylabusach (takze w regulaminie studiéw) ale nie s3 one jednolite dla wszystkich
przedmiotow, w ramach ktorych poszczegolne efekty miatyby by¢ osiggniete. Uwagi
dotycza zardwno starych plandéw studiow opracowanych w oparciu o standardy jak i
nowych programéw studiow opracowanych zgodnie z KRK. W wigkszosci przypadkéw
nie jest jasne jak nauczyciele zamierzaja weryfikowaé efekty ksztalcenia w ramach
poszczegolnych kategorii. Zdarza si¢, ze werytikacja dotyczy tylko kategorii wiedzy gdy
przedmiot jest typowo praktyczny i wymaga weryfikacji efektow ksztatcenia w kategorii
umiejetnosci. Widoczny jest brak pomystu na weryfikacje efektow ksztalcenia w ramach
kompetencji spotecznych.




W Uczelni istnieje wiele szczegdtowych i1 przejrzystych opisow formulowania ocen,
zawartych w dokumentach takich jak np. regulamin studidw czy w przypadku niektérych
przedmiotow- sylabus. Nie ma jednak jednolitego systemu, ktory standaryzowalby wymogi
zwigzane z formulowaniem ocen.

Odsiew studentdw na poszczegolnych latach jest niski, a gtowng jego przyczyng jest brak
postepéw w nauce. System oceny efektow ksztatcenia jest dopiero w trakcie opracowywania.
Pomimo tego w Uczelni studenci maja dostep do informacji dotyczacej sposobow oceny
efektow ksztalcenia. Zasady oceniania sg opisane w regulaminie studiow, w sylabusach, sa
takze efektem indywidualnych ustalen pomiedzy nauczycielem a studentem.

4. Mechanizmy umozliwiajace badanie loséw absolwentow sa dopiero w trakcie
wdrazania wigc ich wplywu na ksztalt zatozonych efektoéw ksztalcenia dla kierunku
»fizjoterapia” nie stwierdzono. Na pewno wplyw na zatozone efekty ksztalcenia mieli
nauczyciele, ktorzy prowadzg zajecia na kierunku, wspotuczestniczac lub doradzajac
odpowiednim cialom odpowiedzialnym za tworzenie plandéw studiow i tresci, ktore sa
realizowane w ramach opisanych planem przedmiotéw lub modutow

3. Program studiow a mozliwos¢ osiggniecia zaktadanych efektow ksztatcenia

Przedstawiona w planie studiow do realizacji oferta ksztalcenia dla studidw pierwszego
I drugiego stopnia zawiera tresci programowe nie do konca zgodne ze standardami
ksztalcenia oraz wytycznymi Swiatowej Konfederacji Fizjoterapii.—Przedstawiono do oceny
dwa rodzaje plandéw (programéw) studidow, plany studibw opracowane w oparciu o
standardy oraz plany studiow opracowane zgodnie z KRK. Programy oparte na
standardach:

Uczelnia w latach 2008-2012 co roku zmieniata plany studiéw zatem przedstawiono
odrebne plany na lata 2008/2009, 2009/2010, 2010/2011 i 2011/2012 oraz nowy plan
na rok 2012/2013 opracowany w oparciu o KRK. Korekty w planach studiow polegatly
glownie na zmianie liczby godzin do realizacji w ramach réznych przedmiotow,
zmianach liczby ECTS, zmianach termindéw zaliczenia niektérych przedmiotow oraz
na zmianie sposobu wykazywania w planie studidéw praktyk zawodowych. Plany
studiow dla studiow pierwszego 1 drugiego stopnia trybu stacjonarnego i
niestacjonarnego  sa tylko czesciowo dostosowane do standardow ksztatcenia
obowigzujacych dla kierunku zgodnie 2z rozporzadzeniem Ministra Nauki 1
Szkolnictwa Wyzszego z dnia 12 lipca 2007 r. w sprawie standardow ksztalcenia dla
poszczegdlnych kierunkdéw oraz poziomow ksztalcenia. Absolwenci realizujacy
program wedtug standardow nie uzyskaja wlasciwych kompetencji tzn. nie posiada
umiejetnosci niezbednych do pracy z pacjentami tj. ksztattowania, podtrzymywania i
przywracania sprawnosci, utraconej lub obnizonej wydolnosci, nienagannego wykonywania
wszelkich zabiegdéw fizjoterapeutycznych. Wynika to przede wszystkim z nieprawidlowej
liczby godzin przypadajacej na praktyki zawodowe, oraz nieprzestrzegania zasady realizacji
minimalnej wymaganej liczby godzin dla studentow trybéw niestacjonarnych. Uczelnia
przeliczala godziny dla przedmiotow okreslonych w standardach w trybie niestacjonarnym
nie stosujgc si¢ do rozporzadzenia Ministra mowigcego, iz liczba godzin na studiach
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niestacjonarnych nie moze by¢ mniejsza niz 60% ogdlnej liczby godzin zaje¢ okreslonych w
standardach ksztatcenia dla poszczegolnych kierunkow studidw oraz poziomoéw ksztalcenia,
przy pelnej realizacji minimalnej liczby godzin zaj¢¢ zorganizowanych w standardach
ksztatcenia. I tak np. minimalna liczba godzin dla przedmiotu Anatomia wg standardow
powinna wynosi¢ 90 godzin. Uczelnia przyznaje Anatomii 90 godzin w trybie stacjonarnym
ale tylko 60% tej liczby godzin w trybie niestacjonarnym zanizajagc wymagang standardem
liczbe godzin o 40%. Zanizanie liczby godzin dotyczy wszystkich przedmiotéw z grupy
przedmiotow podstawowych oraz wigkszosci przedmiotow kierunkowych na studiach
pierwszego stopnia. Podobnie jest na studiach drugiego stopnia. Nieprawidtowosci te dotycza
planow studiow z lat 2008-2010. Zatem wszyscy absolwenci i studenci trybu
niestacjonarnego, na obydwoch poziomach ksztatcenia, ktorzy rozpoczynali studia w latach
2008-2010 nie realizowali lub nie zrealizuja wymaganej minimalnej liczby godzin
okreslonych standardami zatem nie uzyskali lub nie uzyskaja kompetencji okreslonej w
sylwetce absolwenta dla kierunku ,.fizjoterapia”. Realizacja praktyk na obydwoch poziomach
ksztalcenia 1 obydwoch trybach studiéw obiega znaczaco od wymogdw standardu. Uczelnia w
latach, kiedy obowigzywaty programy studiow z lat akademickich 2008-2009, 2009-2010
traktowata cze$¢ godzin przeznaczonych na praktyki zawodowe jako godziny realizowane w
Uczelni w ramach przedmiotéw organizowanych przez Uczelni¢. Przyktadowo przedmiot
realizowany w roku akademickim 2009/2010 nazywat si¢ ,Praktyka w pracowni
fizykoterapii” byt realizowany w Uczelni w liczbie 140 godzin, konczyt si¢ egzaminem,
wliczano go do programu studiow jako przedmiot dodatkowy a rdwnoczesnie traktowano go
jako 140 godzin w ramach praktyk zawodowych w pracowni fizykoterapii. Tym sposobem
liczono godziny podwdjnie, wchodzity one w 0golng liczbg godzin realizowanych na Uczelni
oraz og6lng liczbe praktyk zawodowych. Sytuacja ta dotyczy studentéw ktorzy rozpoczeli
ksztalcenie w latach 2008, 2009. Przy takim sposobie liczenia godzin za praktyki do
wymaganej standardem liczby godzin brakuje 590 godzin na studiach stacjonarnych i 722
godzin na studiach niestacjonarnych na pierwszym poziomie ksztatcenia. Na studiach
drugiego stopnia zanizono tg liczbe o 330 godzin na trybie stacjonarnym i o 438 godzin na
trybie niestacjonarnym. W roku 2010 wniesiono poprawki do planéw studiow ale studenci
nadal nie realizujg praktyk w wymagane] standardem liczbie 920 godzin. Do tej liczby
brakuje 220 godzin na studiach stacjonarnych i 500 godzin na studiach niestacjonarnych na
studiach pierwszego stopnia oraz 170 godzin na trybie stacjonarnym i 342 godzin na trybie
niestacjonarnym na studiach stopnia drugiego, gdzie wymagana standardem liczba godzin
wynosi 600.

Programy oparte na KRK:

Proces realizacji celéw ksztalcenia poprzez osigganie ogolnych 1 specyficznych efektow
ksztatcenia zgodnie z KRK oceniono jako niewystarczajacy. Ogolne 1 specyficzne efekty
ksztatcenia przedstawione w zalozonych efektach dla kierunku fizjoterapia zostang osiggnigte
tylko cze$ciowo ze wzgledu na:

-niewlasciwg organizacje praktyk zawodowych w obydwu trybach studiow oraz niedostateczng
liczbg godzin do realizacji w ramach praktyk, co nie pozwoli osiagna¢ og6lnych i specyficznych
efektow ksztalcenia dla profilu praktycznego.
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- niewystarczajgca liczbe godzin do wyboru w ramach przedmiotéw i modutéw do wyboru.
Wedlug KRK student powinien mie¢ takze mozliwo$¢ wyboru przedmiotéw, za ktére uzyska 54
ECTS na studiach 1 stopnia oraz 36 ECTS na studiach 2 stopnia. Uczelnia nie spelnia tych
wymogow.

Nalezy takze podkresli¢, ze liczba godzin przeznaczona do realizacji w ramach danego
przedmiotu podana w sylabusach nie zawsze odpowiada liczbie godzin zamieszczonych w
planach studidow, co opisano szczegdélowo w pkt. 7 niniejszego raportu dotyczacym kart
przedmiotow.

Na pierwszym poziomie ksztatcenia proces ksztalcenia realizowany jest w 6 semestrach
na studiach pierwszego stopnia i w 4 semestrach na studiach drugiego stopnia.

Na pierwszym poziomie ksztalcenia program studiéw stacjonarnych cyklu rozpoczetego
w roku akademickiego 2008/2009 realizowany byt w 3462 godzin (w tym 330 godzin
praktyk), ktorym przyporzadkowano 195,5 punktow ECTS. Program studiow
stacjonarnych nie spelnia zatem wymogdéw standardu jezeli chodzi o o0golng liczbe
godzin, ktéra powinna wynosi¢ 3820 (w tym 920 godzin praktyk). Program dla studiow
niestacjonarnych byl realizowany podczas 2041 godzin (w tym 234 godzin praktyk),
ktérym przyporzadkowano 190,5 ECTS, co jest niezgodne ze standardem wedlug
ktérego liczba godzin powinna wynosi¢ 2660 (w tym 920 godzin praktyk).

Na drugim poziomie ksztalcenia program studiow stacjonarnych realizowany byt
podczas 1836 godzin (w tym 270 godzin praktyk), ktéorym przyporzadkowano 145
ECTS a na studiach niestacjonarnych zrealizowano 1033 godziny (w tym 162 godziny
praktyk), ktorym przyporzadkowano 142 ECTS, co takze jest niezgodne ze standardami,
wedhuig ktorych minimalna liczba godzin dla studiow stacjonarnych powinna wynosi¢
2300 (w tym 600 godzin praktyk) a na studiach niestacjonarnych 1620 (w tym 600
godzin praktyk).

Na pierwszym poziomie ksztalcenia, program studiow stacjonarnych cyklu
rozpoczetego w roku akademickiego 2009/2010 realizowany byl podczas 3540 godzin
(w tym 610 godzin praktyk), ktorym przyporzadkowano 194 punktow ECTS. Program
dla studiow niestacjonarnych byt realizowany podczas 2123 godzin (w tym 366 godzin
praktyk) ktorym przyporzadkowano 189 ECTS, co jest niezgodne ze standardem.

Na drugim poziomie ksztalcenia program studiow stacjonarnych realizowany byt
podczas 1836 godzin (w tym 270 godzin praktyk), ktérym przyporzadkowano 145
ECTS a na studiach niestacjonarnych zrealizowano 1033 godziny (w tym 162 godziny
praktyk), ktorym przyporzadkowano 142 ECTS co jest niezgodne ze standardami.

Na pierwszym poziomie Kksztalcenia, program studiéw stacjonarnych cyklu
rozpoczgtego w roku akademickim 2010/2011 realizowany byt podczas 3661 godzin (w
tym 700 godzin praktyk), ktérym przyporzagdkowano 196 punktow ECTS. Program dla
studiow niestacjonarnych byl realizowany podczas 2541 godzin (w tym 600 godzin
praktyk) ktorym przyporzadkowano 191 ECTS, co jest niezgodne ze standardem.

Na drugim poziomie ksztalcenia program studiow stacjonarnych realizowany byl
podczas 2061 godzin (w tym 430 godzin praktyk), ktérym przyporzadkowano 145
ECTS a na studiach niestacjonarnych zrealizowano 1286 godziny (w tym 258 godzin
praktyk), ktorym przyporzadkowano 140 ECTS co jest niezgodne ze standardami.
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Na pierwszym poziomie ksztalcenia, program studiow stacjonarnych i niestacjonarnych
cyklu rozpoczetego w roku akademickim 2011/2012 nie posiada zalgcznika dla 111 roku
zatem nie mozna obliczy¢ ogdlnej liczby godzin.

Na drugim poziomie ksztatlcenia program studiéw stacjonarnych realizowany byt
podczas 2303 godzin (w tym 600 godzin praktyk) ktérym przyporzadkowano 145,5
ECTS co jest zgodne ze standardem a na studiach niestacjonarnych zrealizowano 1653
godziny (w tym 360 godzin praktyk), ktérym przyporzadkowano 140,5 ECTS co jest
niezgodne ze standardami jezeli chodzi o liczbe godzin przeznaczonych na praktyki.

W planach studiow wg KRK na rok akademicki 2012/2013 na pierwszym poziomie
ksztatcenia zaplanowano realizacj¢ programu w czasie 3826 godzin (w tym jest 720
godzin praktyk), za ktore przydzieclono 198 ECTS, a na studiach niestacjonarnych w
czasie 2644 godzin (w tym 432 godzin praktyk) za ktore przydzielono 198 ECTS.

Na studiach stacjonarnych drugiego stopnia zaplanowano realizacj¢ ksztatcenia w czasie
2297 godzin (w tym 600 godzin praktyk), ktérym przyporzadkowano 137 ECTS a na
studiach niestacjonarnych w czasie 1654 godzin (w tym 360 godzin praktyk), ktorym
przyporzadkowano 137 ECTS.

W planach studiéw dla pierwszego stopnia z lat 2008/2009 i 2009/2010 w grupie
przedmiotow ogolnych znajduje si¢ czes¢ wymaganych w  standardzie rodzajow
przedmiotoéw, w tym jezyki obce, wychowanie fizycznie oraz technologie informacyjne
realizowane w liczbie godzin zgodnej z obowigzujagcymi przepisami na studiach
stacjonarnych i1 niezgodnej na studiach niestacjonarnych (zanizono wymagang liczbg
godzin o ok. 40%) Na studiach zaplanowano do realizacji takze przedmioty rozwijajace
wiedz¢ humanistyczng i sa one realizowane w takiej liczbie godzin, jaka okre§lono w
standardach.

W planach studiow z roku akademickiego 2008/2009 liczba godzin przedmiotéw
podstawowych na studiach stacjonarnych wynosi 455, co jest zgodne z minimalng liczba
godzin okreslong dla tej grupy przedmiotdow w standardzie (poza liczba godzin
przeznaczonych na realizacj¢ przedmiotu Zaopatrzenie ortopedyczne — zanizono liczbe
godzin o 5 godzin), a na studiach niestacjonarnych 266 co nie jest zgodne (brakuje 139
godzin), natomiast liczba godzin przedmiotéw kierunkowych na studiach stacjonarnych
wynosi 1117, a na studiach niestacjonarnych 673 co jest zgodne ze standardem tylko w
przypadku trybu stacjonarnego (brak 437 godzin na trybie niestacjonarnym).

W planach studiow z roku 2009/2010 liczba godzin przedmiotow podstawowych na
studiach stacjonarnych i niestacjonarnych jest taka sama jak w planach studiow z lat
2008-2009, zawiera te same uchybienia, natomiast liczba godzin przedmiotéw
kierunkowych na studiach stacjonarnych wynosi 1190 a na niestacjonarnych 807 co w
przypadku tego trybu dalej nie jest zgodne z wymogami standardu (nadal brakuje 303
godzin).

W planach studiow dla drugiego stopnia z lat 2008/2009 i 2009/2010 liczba godzin
przedmiotow podstawowych dla trybu stacjonarnego jest zanizona i wynosi 375
(powinna wynosi¢ 405/20ECTS) a dla przedmiotéw kierunkowych 490 godzin co jest
zgodne ze standardem. Przedmioty: Podstawy genetyki oraz Farmakologia zamiast 30
godzin realizowane s3 podczas 15 godzin co jest niezgodne ze standardem. Na trybie
niestacjonarnym zanizono liczb¢ godzin realizowanych w ramach przedmiotow
podstawowych i kierunkowych o 40% (brakuje 321 godzin aby speini¢ wymagania
godzinowe okreslone w standardzie, 180 godzin w przedmiotach podstawowych i 141
godzin w przedmiotach kierunkowych).
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W planach studiow dla pierwszego stopnia z roku 2010/2011 liczba godzin
przedmiotow podstawowych na studiach stacjonarnych wynosi 440, co jest zgodne z
minimalng liczba godzin okres§long dla tej grupy przedmiotéw w standardzie, a na
studiach niestacjonarnych 316 co nie jest zgodne (brakuje 89 godzin), natomiast liczba
godzin przedmiotow kierunkowych na studiach stacjonarnych wynosi 1555, a na
studiach niestacjonarnych 1159, co jest zgodne ze standardem.

Dla studiow drugiego stopnia zanizono liczb¢ godzin dla studiow niestacjonarnych,
liczba godzin za przedmioty podstawowe wynosi 330 godzin (brakuje 75 godzin), a za
przedmioty kierunkowe wynosi 334 godziny (brakuje 101 godzin). .

W planach studiéw z roku akademickiego 2011/2012 brakuje zatgcznika dotyczacego III
roku studiéw zatem nie mozna ustosunkowac si¢ do tego planu.

Na studiach drugiego stopnia liczba godzin jest zgodna ze standardem na obydwu
trybach ksztalcenia.

W grupie przedmiotéw podstawowych 1 kierunkowych  znajduja si¢ wszystkie
wymagane w standardzie rodzaje przedmiotow, s3 takze przedmioty dodatkowe.
Zgodnie z rozporzadzeniem MNiISW z dnia 12 lipca 2007 roku w sprawie standardow
ksztalcenia dla kierunku fizjoterapia, w planie i programie studidéw, obok przedmiotow
tresci ogdlnych, podstawowych 1 kierunkowych, powinny by¢ uwzglednione przedmioty
dodatkowe, a w nich minimum 30 % przedmiotow do wyboru (w przypadku studiow
stacjonarnych pierwszego stopnia jest to 415,5 godziny [30% x(3820-1515-920)] a
studidow niestacjonarnych jest to 67,5 godziny [30% x(2660-1515-920)]. W przypadku
studiow drugiego stopnia jest to 258 godzin [30%x (2300-840-6000] dla studiow
stacjonarnych i 54 godziny [30%x(1620-840-600)] dla studiow niestacjonarnych. W
ocenianych programach na studiach stacjonarnych pierwszego i drugiego stopnia jest to
tylko 120 godzin a na studiach niestacjonarnych godzin takich nie ma wcale. Dotyczy
to takze nowych planéw studidéw opracowanych zgodnie z KRK. W planach studiéw
powinny znajdowac si¢ przedmioty do wyboru, za ktore przyznano S4ECTS na studiach
pierwszego stopnia i 36 ECTS na studiach drugiego stopnia. W nowych planach studiow
na studiach stacjonarnych znajdujg si¢ przedmioty, ktérym przyznano SECTS. Na trybie
niestacjonarnym takich przedmiotow nie ma.

Dobor tresci ksztalcenia jest prawidlowy, nieprawidtowa jest natomiast liczba godzin,
co wykazano powyzej. Wskazane jest okresowe uzupelnianie pi$miennictwa
obowigzkowego i uzupelniajgcego o pozycje najnowsze, oparte na zasadach EBM,
dostepne na rynku wydawniczym. Zajecia dydaktyczne sa prowadzone w formie
wykladow, ¢wiczen, seminaridw, praktyk zawodowych oraz lektoratow. Analiza
szczegotowa stosowanych metod dydaktycznych wykazata, Zze w przedmiotach
ksztatcenia kierunkowego 1 specjalnosciowego przewazaja C¢wiczenia kliniczne
prowadzone w szpitalach i klinikach, co jest zgodne ze standardem. Uczelnia nie
prowadzi ksztatcenia na odleglos¢.

Studenci wskazali zaj¢cia kliniczne, podczas ktorych maja bezposredni kontakt z pacjentem za
najbardziej efektywne w procesie nauczania. Pracujg woéwczas w matych grupach (ok.6 osob)
pod nadzorem pracownikow naukowo-dydaktycznych. Doceniaja iz moga obserwowaé
profesjonalistow podczas ich pracy, dzieki czemu szybciej 1 tatwiej wdrazaja si¢ do pracy w
srodowisku medycznym. Znaczaca przewaga zaje¢ praktycznych powoduje, Ze absolwenci
kierunku fizjoterapia sg dobrze przygotowani do pracy w zawodzie.

Byly takze uwagi krytyczne, chodzi o sposoby realizacji celow ksztatcenia w ramach niektérych
przedmiotow na 1 roku studidw, gdzie wickszo$¢ zaje¢ ze studentami fizjoterapii prowadza
nauczyciele akademiccy z innych jednostek Uczelni. Studenci podczas rozmowy z
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przedstawicielem studentow PKA wyraznie stwierdzili, iz nauczyciele niezwigzani z
Zaktadami 1 Katedrami prowadzacymi kierunek fizjoterapia w znaczacej wigkszosci nie
przyktadaja si¢ do zaj¢c oraz traktujg studentdéw w sposdb wysoce autorytarny. Przyktadem jest
przedmiot Anatomia, gdzie prowadzacy zajecia nie wymagajg i nie egzekwujg od studentow
zadnej wiedzy, a jest to przedmiot kluczowy do zrozumienia wielu innych przedmiotow na
kolejnych latach (np. test koncowy jest taki sam od czterech lat). Brak motywowania studentéw
do uczenia si¢ skutkuje ich stabszym przygotowaniem do nastepnych etapow studiow, zatem
mozliwo$¢ osiagnigcia zatozonych efektow ksztalcenia jest ograniczony poprzez sposéb
realizacji celu ksztatcenia.

Uczelnia deklaruje, ze stosowany w Uczelni system przenoszenia osiggni¢¢ studenta jest
zgodny z zasadami Europejskiego Systemu Transferu i Akumulacji Punktow (ECTS). System
ten ma by¢ ukierunkowany na najstabszego studenta i ma by¢ oparty na naktadzie jego pracy,
jakiego wymaga osiagnigcie zalozonych efektow ksztalcenia. Punkty ECTS powinny by¢
przyporzadkowane wszystkim elementom procesu ksztalcenia i odzwierciedla¢ znaczaco ilo§¢
pracy, jakiej wymaga osiggniecie konkretnych efektow ksztalcenia zaktadanych programem
studiow.

System punktowy ECTS zbudowany zostal w oparciu o zasade, ze jeden ECTS odpowiada
naktadowi 25-30 godzin pracy studenta.

Studenci stacjonarni podczas spotkania ocenili, Zze zajgcia i przygotowanie do zaje¢ zajmuje im
od 50 do 60h tygodniowo, co spelnia zatozenia programu nauczania (30 ECTS/semestr).
Ocenili studia jako wyczerpujace, jednakze satysfakcjonujgce. Program studiow licencjackich
w opinii studentow jest dobry, jednakze program studidow uzupetniajacych magisterskich zostat
skrytykowany. Glownym zarzutem jest powtarzanie tresci programowych, realizowanych na
studiach | stopnia. Zdarzaja si¢ sytuacje, ze sylabusy przedmiotow z I i II stopnia sg
identyczne.

Po szczegétowe] analizie programu studiow z lat ubiegtych mozna stwierdzi¢, ze punkty
ECTS przypisane tresciom podstawowym 1 kierunkowym zostaly nieprawidtowo
przyporzadkowane. Ponizej przedstawiono przyktad na podstawie analizy jednego z wielu
programow studiow zaprezentowanych przez Uczelnie. Wybrano plany studiéw od roku
akademickiego 2008/2009

Na studiach pierwszego stopnia liczba punktow ECTS dla studiow stacjonarnych, w grupie
tresci podstawowych to 28,5ECTS za 455 godzin dydaktycznych. (Wedlug standardow
powinno by¢ razem 20 ECTS za 405 godzin, mozna zatem przyjaé, ze 1 ECTS to ok. 20,25
godziny).

W planie studidow zawyzono zatem punktacje o okoto 6 ECTS.

Wynika to z wyliczen:

28,5x 20,25 =577,1

577,1-455=122,1

122,1: 20,25 = 6,03 czyli 0 6,03 ECTS

Ponizej postuzono si¢ podobnymi wyliczeniami:

-calkowita liczba punktow ECTS dla studiow niestacjonarnych, w grupie tresci
podstawowych to 28,5 ECTS za 266 godzin dydaktycznych.

Powinno by¢ razem 20 ECTS za 405 godzin.

W planie studiéw zawyzono punktacje o 15,36ECTS.
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-calkowita liczba punktow ECTS dla studiow stacjonarnych, w grupie tresci
kierunkowych to 63,5 ECTS za 1117 godzin dydaktycznych.

Powinno by¢ razem 55 ECTS za 1110 godzin.

Punktacje zawyzono o 8,3ECTS

-calkowita liczba punktéow ECTS dla studiéw niestacjonarnych, w grupie tresci
kierunkowych to 63,5 ECTS za 673 godziny dydaktyczne.

Powinno by¢ razem 55 ECTS za 1110 godzin.

W planie studiéw zawyzono punktacje o 30 ECTS.

-calkowita liczba pkt. ECTS dla studiéw stacjonarnych w grupie wszystkich
przedmiotow, praktyk oraz punktow za egzamin licencjacki wynosi 195,5 ECTS za
3462 godziny (powinno by¢ razem 180 ECTS za 3820 godzin) co oznacza, ze
zawyzonoO punktacje ECTS.

-calkowita liczba pkt. ECTS dla studidow niestacjonarnych w grupie wszystkich
przedmiotow, praktyk oraz punktéw za egzamin licencjacki wynosi 190,5 ECTS za
2041 godzin (powinno by¢ razem 180 ECTS za 2660 godzin) co oznacza, ze zawyzono
punktacje ECTS.

Na studiach drugiego stopnia catkowita liczba punktow ECTS dla studiéw stacjonarnych, w
grupie tresci podstawowych to 375 godzin za 28 ECTS (powinno by¢ 405 godzin za 20 ECTS)
Punktacj¢ zawyzono o 9 ECTS.

-calkowita liczba punktow ECTS dla studiow niestacjonarnych, w grupie tresci
podstawowych 225 godzin za 30 ECTS (powinno by¢ 405 godzin za 20 ECTS).

Punktacje zawyzono o 19 ECTS.

-calkowita liczba punktow ECTS dla studiow stacjonarnych, w grupie tresci
kierunkowych to 490 godzin za 31 ECTS (powinno by¢ 435 godzin za 20 ECTS).
Punktacj¢ zawyzono o 7 ECTS.

-catkowita liczba punktow ECTS dla studidéw niestacjonarnych, w grupie tresci
kierunkowych to 294 godziny za 31 ECTS (powinno by¢ 435 godzin za 20 ECTS).
Punktacje zawyzono o 16 ECTS.

-calkowita liczba pkt. ECTS dla studiow stacjonarnych w grupie wszystkich
przedmiotow, praktyk oraz punktow za egzamin magisterski 145 ECTS za 1836 godziny
(powinno by¢ razem 120 ECTS za 2300 godzin) co oznacza, ze zawyzono punktacje
ECTS.

-calkowita liczba pkt. ECTS dla studiow niestacjonarnych w grupie wszystkich
przedmiotow, praktyk oraz punktéw za egzamin licencjacki wynosi 142 ECTS za 1033
godzin (powinno by¢ razem 120 ECTS za 1620 godzin) co oznacza, ze zawyZono
punktacje ECTS.

Punktacja ECTS powinna w skali jednego roku by¢ nie mniejsza niz 60 punktéw, a w
skali semestru r6znica w stosunku do $redniej 30 punktéw na semestr, powinna by¢ nie
wigksza niz +/- 2 punkty ECTS. Przedstawione plany studiéw dla trybu stacjonarnego i
niestacjonarnego obydwoch poziomédw ksztatcenia realizujg to zalecenie. Punkty ECTS
przyporzadkowane zostaty wszystkim elementom procesu ksztalcenia jednakze nie w
petlni odzwierciedlajg naktad pracy, jakiej wymaga osiggnigcie konkretnych efektow
ksztatcenia.

W programach studiow opracowanych w oparciu 0 KRK stosowany w Uczelni system
przenoszenia osiggnie¢ studenta jest zgodny z zasadami Europejskiego Systemu Transferu i
Akumulacji Punktow (ECTS).

16



Wymiana miedzynarodowa studentow na kierunku fizjoterapia praktycznie nie istnieje.
Studenci sg przygotowani do wyjazdow, wykazuja zainteresowanie, jednakze wyjazdy nie
mogg si¢ odbywac bowiem Uczelnia nie ma podpisanej zadnej umowy z uczelnig zagraniczng
prowadzacej kierunek fizjoterapia. Jesli studenci samodzielnie odnajdg Uczelni¢ realizujaca
program fizjoterapii, to nie mogg wyjecha¢, bowiem Uczelnia wymaga od nich powtoérzenia
roku po powrocie z wymiany (nie dotyczy to tylko praktyk wakacyjnych).

Sekwencja przedmiotéw okreslonych zarowno w planie studidow opracowanych w
oparciu o standardy, jaki i planéw opracowanych zgodnie z KRK jest prawidlowa.
Analiza planéw studiow pozwala stwierdzi¢, iz w pierwszym i drugim roku ksztalcenia, obok
zaje¢ z przedmiotdw ogdlnych, takich jak wf, jezyki obce, technologie informatyczne, studenci
uzyskuja przede wszystkim wiedz¢ w obszarze z zakresu nauk medycznych, zaréwno w
przedmiotach podstawowych takich jak: anatomia, fizjologia, biologia medyczna, biofizyka,
patologia ogdlna, kinezjologia, kwalifikowana pomoc medyczna, jak i kierunkowych takich
jak: kinezyterapia, fizykoterapia, podstawy fizjoterapii klinicznej, masaz leczniczy, czy
ksztatcenie ruchowe i metodyka nauczania ruchu. W ramach przedmiotéw kierunkowych, ktore
proponowane s3 glownie w drugim 1 trzecim roku studiéw, studenci powinni ksztattowac
wymagane umiejetnosci. Poczatkowo sg one nabywane w ramach zaje¢ seminaryjnych,
nastepnie powinny by¢ realizowane w trakcie dzialan praktycznych realizowanych w
specjalistycznych pracowniach i1 podczas ¢wiczen klinicznych realizowanych w grupach
klinicznych, w wyspecjalizowanych jednostkach stuzby zdrowia, w bezposrednim kontakcie z
pacjentem, pod nadzorem nauczyciela.

Studenci oceniaja sekwencje przedmiotow jaka wiasciwa.

Wymiar godzinowy praktyk studenckich jest absolutnie niezadowalajacy. W rozdziale 3.1.2
wykazano szczegotowo niedobory godzin na poszczegdlnych latach studiow $ledzac
zmieniajace si¢ programy studiow od 2008 roku do roku 2012. Praktyki studenckie maja
charakter obowigzkowy wynikajacy ze standardéw ksztalcenia, planéw studiow 1 programu
ksztalcenia, maja by¢ realizowane sg na obydwoéch trybach studiow w wymiarze 920
godzin na studiach pierwszego stopnia i w wymiarze 600 godzin na studiach stopnia
drugiego. Uczelnia nie przestrzega tej zasady, a niedobory godzin sa razaco duze.
Uczelnia chcge wypelni¢ luke godzinowa wprowadzita na studiach pierwszego stopnia
godziny przeznaczone na praktyke zawodowg do programu zaje¢ dydaktycznych
realizowanych w Uczelni, wykazujac podwojnie naliczane godziny — liczac te same
godziny w ramach przedmiotu i w ramach praktyki zawodowej (opisano to szczegdtowo
w rozdziale 3.1.1). Dotyczy to w szczegdlnosci studentOw rozpoczynajacych studia w
latach 2008 1 2009. Zastrzezenia dotycza takze miejsca realizacji pierwszej praktyki,
tzw. praktyki wdrozeniowej ktéra odbywa si¢ po pierwszym roku studiéw na studiach
pierwszego stopnia. Studenci jada na obd6z z osobami z ograniczong sprawnos$cig i
wykonuja zabiegi z zakresu fizjoterapii kompletnie do tego nieprzygotowani. Wedlug
planu studiow takie przedmioty zawodowe jak Kinezyterapia, Fizykoterapia, Terapia
manualna sa dopiero realizowane na roku drugim. Realizacja Metodyki nauczania ruchu
nie wystarczy do podjecia dzialan fizjoterapeutycznych z pacjentem. W rozmowach ze
studentami  wyszedl problem praktyki po pierwszym roku jako przezycia czesto
traumatycznego. Studenci boja si¢, ze zrobig pacjentom krzywde, biorac pod uwage
takze fakt, iz opieka nad praktykantami nie jest na tych obozach w opinii studentow
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wystarczajaca. System organizacji praktyk jest niewlasciwy. Poczawszy od braku
informacji o praktykach przed ich rozpoczegciem, na co skarzg si¢ studenci, po brak
nadzoru i kontroli ze strony Uczelni. Studenci organizujg sobie sami praktyki oraz sami
wybierajg miejsce praktyki. Praktyke zalicza si¢ na podstawie dzienniczka praktyk,
ktory jest dokumentem nieopisujacym w sposdb wilasciwy przebiegu pracy studenta.
Informacje sg bardzo ogodlne, nie wiadomo z jakim pacjentem student pracowat danego
dnia, co z nim wykonywat. Nie istnieje zatem prawidlowy nadzor dydaktyczno-
wychowawczy nad poszczegblnymi praktykami, nie wdrozono systemu hospitacji praktyk.
Praktyki podlegaja zaliczeniu i wpisowi do indeksu przez opiekuna praktyk. Podstawa
zaliczenia praktyk sg wpisy i uwagi w dzienniku praktyk dokonywane przez osobe przyjmujaca
studenta na praktyke w miejscu praktyki. Terminy realizacji nie budza watpliwosci. Ze
wzgledu na braki godzinowe oraz niewtasciwy sposob organizacji praktyk zawodowych
mozna stwierdzi¢, ze student nie osiggnie tych zatozonych efektow ksztalcenia, ktore
wigzg si¢ z odbywaniem praktyk zawodowych.

Rok akademicki rozpoczyna si¢ nie pdzniej niz 1 pazdziernika i trwa nie dluzej niz do 30
wrzesnia nastepnego roku kalendarzowego. Okres zaje¢ wynikajacy z planu studiow podzielony
zostal na dwa semestry, semestr letni i semestr zimowy. Szczegétowa organizacj¢ roku
akademickiego na podstawie planow studiow i1 programoéw ustala Rektor. Zajecia na studiach
pierwszego stopnia trybu stacjonarnego przewidywane sg w dni robocze (w czasie semestru,
ktory trwa 16 tygodni), od poniedziatku do piatku w godzinach od 7.00 do 0k.20.00, w piatki
nieco krocej do 17 - 18-. Zajecia na studiach niestacjonarnych odbywaja si¢ w czasie
trzydniowych zjazdéw, ktorych terminy, dla poszczegdlnych kierunkéw i1 specjalnosci, sa
ustalane przez Dziekana na poczatku semestru. Na roku 1 i 2 jest to 8 zjazdéw a na 3 roku
zjazdow jest 5, ale pierwszy zjazd trwa 10 dni. Zajecia prowadzone sa w piatki od rana,
przewaznie od 8, do niedzieli wieczor do godziny 18. Podobnie zorganizowane jest ksztatcenie
na drugim stopniu. Liczebno$§¢ grup studenckich okresla zarzadzenie Rektora. Liczba
studentow w grupach seminaryjnych, dziekanskich, laboratoryjnych, klinicznych 1 innych jest
prawidlowa 1 umozliwia osiagnigcie zalozonych efektow ksztalcenia.

Organizacja procesu ksztalcenia umozliwia osiggnigcie zakladanych efektéw ksztalcenia na
obydwoch poziomach ksztalcenia na trybie stacjonarnym i niestacjonarnym.

Studenci podczas spotkania stwierdzili, iz formy ksztalcenia catkowicie spelniajg ich
oczekiwania w kontek$cie osiggania zalozonych efektow ksztalcenia. Jednakze do organizacji
procesu ksztalcenia mozna mie¢ wiele uwag. Poczynajac od braku mydta i papieru w toaletach
(co jest bardzo istotne dla studentow, ktorzy maja bezposredni kontakt z pacjentem) po braki
lokalowe do przeprowadzania zaj¢¢. Zrozumialym jest, ze remont gtownego budynku
dydaktycznego fizjoterapii moze powodowaé pewne klopoty z zapewnieniem witasciwej bazy
dydaktycznej, jednakze lekcewazace traktowanie kierunku fizjoterapia przez witadze Uczelni
jest co najmniej niewtasciwe. Z rozmow przeprowadzonych z nauczycielami akademickimi
oraz ze studentami podczas wizytacji PKA wynika, ze rezerwacje sal dla kierunku sa
dokonywane w ostatniej kolejnosci, a system rezerwacji jest kuriozalny (sytuacja w ktorej
nauczyciele akademiccy koczuja przez 15 godzin pod salg gdzie dokonywane sg rezerwacje sal,
$pig na karimatach, by moc zagwarantowa¢ swoim studentom jakakolwiek baz¢ dydaktyczng
jest absurdalna).Sprawa byta poruszana takze na posiedzeniu czerwcowej rady Wydziatu.

Dobor form realizacji zaje¢ dydaktycznych z przedmiotéw tworzacych modut praktyczny jest
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prawidlowy wylaczywszy z tego organizacje praktyk zawodowych o czym napisano w
rozdziale 3.1.1, 3.1.2i 3.1.7.

Systemy indywidualizacji procesu ksztalcenia istnieje jedynie w dokumentach. Proces
ubiegania si¢ o indywidualny tryb studiow konczy si¢ zazwyczaj odmowa Rektora.

Tresci programowe 1 metody dydaktyczne sg spojne ze soba, natomiast formy ksztatcenia nie sg
spojne z poprzednimi elementami, o czym $wiadczy sposob realizacji praktyk zawodowych na
obydwoch poziomach ksztatcenia. W zwigzku z tym efekty ksztatcenia okreslone dla absolwenta
kierunku ,,fizjoterapia” beda osiagniete tylko czesciowo, migdzy innymi ze wzglgdu na bledy
dotyczace form ksztalcenia

Ocena koncowa 3 kryterium ogélnego : czesciowo

1. Plany studiow dla studiow pierwszego i drugiego stopnia trybu stacjonarnego i
niestacjonarnego sa czesciowo dostosowane do standardéw ksztatcenia obowigzujacych
dla kierunku zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia
12 lipca 2007 r. Absolwenci realizujacy program wedlug standardow nie uzyskaja
wlasciwych kompetencji tzn. nie posigda umiejetnosci niezbednych do ksztattowania,
podtrzymywania 1 przywracania sprawnosci, utraconej lub obnizonej wydolnosci,
nienagannego wykonywania wszelkich zabiegéow fizjoterapeutycznych. Wynika to przede
wszystkim z nieprawidtowej liczby godzin przypadajacej na praktyki zawodowe (zanizono
liczbg godzin w sposob nieprawidlowy), oraz nieprzestrzegania zasady realizacji minimalnej
wymagane] liczby godzin dla studentéw trybow niestacjonarnych. Uczelnia przeliczata
godziny dla przedmiotow okre§lonych w standardach na trybie niestacjonarnym nie stosujac si¢
do rozporzadzenia Ministra stanowigcego, iz liczba godzin na studiach niestacjonarnych nie
moze by¢ mniejsza niz 60% ogolnej liczby godzin zaje¢ okreslonych w standardach ksztatcenia
dla poszczegbdlnych kierunkow studiow oraz poziomoéw ksztalcenia, przy pelnej realizacji
minimalnej liczby godzin zajg¢ zorganizowanych w standardach ksztatcenia. Oznacza to ze na
trybie niestacjonarnym na obydwoéch poziomach ksztalcenia  realizuje si¢ tylko 60%
obowiazkowych godzin opisanych w standardach. W programach studiow opracowanych w
oparciu o standardy nie ma wymaganej liczby godzin w ramach przedmiotéw do wyboru (na
trybie niestacjonarnym nie ma ich w ogoéle). Powyzsze stwierdzenie dotyczy takze nowych
programow studidw opracowanych zgodnie z KRK. W programie tym zamieszczono jedynie
przedmioty do wyboru, ktérym przyporzadkowano 5 ECTS (powinno by¢ 54 ECTS dla
studiow pierwszego stopnia i 36 ECTS dla studiéw drugiego stopnia). Dobor tresci
ksztalcenia jest prawidlowy, jednak nieprawidtowa jest ogoélna 1 przypadajaca na
wybrane przedmioty liczba godzin, co wykazano powyzej. Wskazane jest okresowe
uzupelnianie piSmiennictwa obowigzkowego 1 uzupeiniajagcego o pozycje najnowsze,
oparte na zasadach EBM, dostepne na rynku wydawniczym. Zajecia dydaktyczne sa
prowadzone w formie wyktadow, ¢wiczen, seminariow, praktyk zawodowych oraz
lektoratéw. Analiza szczegdétowa stosowanych metod dydaktycznych wykazata, ze w
przedmiotach ksztalcenia kierunkowego 1 specjalnosciowego przewazaja c¢wiczenia
kliniczne prowadzone w szpitalach i klinikach, co jest zgodne ze standardem. Punkty
ECTS przyporzadkowane zostaty wszystkim elementom procesu ksztalcenia jednakze
nie w pelni odzwierciedlajag naktad pracy, jakiej wymaga osiggnigcie konkretnych
efektow ksztatcenia. Ich liczba jest zawyzona w stosunku do liczby godzin. Nie ma
wymiany miedzynarodowej studentow na kierunku fizjoterapia. Sekwencja przedmiotow
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okreslonych zaré6wno w planie studiow opracowanych w oparciu o standardy, jaki i
planow opracowanych zgodnie z KRK jest prawidtowa. Wymiar godzinowy praktyk
studenckich jest absolutnie niezadowalajacy. Ze wzgledu na braki godzinowe oraz sposob
organizacji praktyk zawodowych mozna stwierdzi¢, ze student nie osiggnie tych
zatozonych efektow ksztalcenia, ktére wiaza sie z odbywaniem praktyk zawodowych.
Organizacja procesu ksztalcenia umozliwia osiggniecie zaktadanych efektow ksztatcenia na
obydwodch poziomach ksztalcenia na trybie stacjonarnym i niestacjonarnym. Dobor form
realizacji zaje¢ dydaktycznych z przedmiotéw tworzacych modut praktyczny jest prawidtowy,
wylaczywszy z tego organizacj¢ praktyk zawodowych. Systemy indywidualizacji procesu
ksztalcenia istnieje jedynie w dokumentach. Studenci ubiegajacy si¢ o taki tryb sg zniechecani
od samego poczatku staran o przyznanie ITS. Proces ubiegania si¢ o indywidualny tryb studiow
konczy si¢ odmowg Rektora.

2) Tresci programowe 1 metody dydaktyczne sg spdjne ze sobg, natomiast formy ksztatcenia nie sg
spdjne z poprzednimi elementami, o czym $wiadczy sposob realizacji praktyk zawodowych na
obydwoch poziomach ksztalcenia. W zwigzku z tym efekty ksztalcenia okre§lone dla absolwenta
kierunku ,,fizjoterapia” beda osiagnigte tylko czgsciowo, miedzy innymi ze wzgledu na bledy
dotyczace prowadzonych form ksztatcenia

4.Liczba i jakos¢ kadry dydaktycznej a mozliwos¢ zrealizowania celéw edukacyjnych
programu studidéw

Zespot nauczycieli akademickich zlozony jest z grupy przedstawicieli obszaru nauk
medycznych i nauk o zdrowiu oraz nauk o kulturze fizycznej oraz obszaru nauk
humanistycznych. Ich kwalifikacje sg zgodne z obszarami wiedzy obejmujacymi ksztatcenie
na kierunku ,,fizjoterapia”. Wsrdd nich wyrdznia si¢ stosunkowo duza grupa osob z profes;ji
medycznej (10 oséb) i nauk o zdrowiu (2 osoby) na 13 o0sdb zgloszonych do minimum
kadrowego oraz 11 lekarzy i 5 dr nauk medycznych w zakresie biologii medycznej na 41
0sOb stanowigcych zespdt pozostatych nauczycieli akademickich. Na 41 nauczycieli
akademickich spoza minimum kadrowego 17 osob posiada stopien naukowy doktora (nauki
medyczne/medycyna — 6 o0sob; nauki medyczne/biologia medyczna — 5; nauki
farmaceutyczne — 2; nauki humanistyczne — 2; nauki o kult. fiz. — 1; nauki techniczne — 1).
Liczba os6b stanowigcych kadre dydaktyczng -6 samodzielnych nauczycieli akademickich i
6 0sob ze stopniem naukowym doktora zaliczonych do minimum kadrowego oraz 41 0sob
stanowigcych pozostaly zespot nauczycieli akademickich (prowadzacych zajecia
dydaktyczne) zapewnia osiggni¢cie zakladanych celow 1 efektow ksztatcenia.

Zalacznik nr 5 Nauczyciele akademiccy realizujacy zajecia dydaktyczne na ocenianym
kierunku studiow, w tym stanowigcy minimum kadrowe.
Cz. I. minimum kadrowe. Cz. Il. pozostali nauczyciele akademiccy.

Zgodnie z wymaganie § 12 ust. 2 rozporzadzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
z dnia 5 pazdziernika 2011 r. w sprawie warunkow prowadzenia studiéw na okreslonym
kierunku i poziomie ksztatcenia (Dz. U. Nr 243, poz. 1445 z pdzn. zm.), ,, Nauczyciel
akademicki moze byc¢ zaliczony do minimum kadrowego okreslonego kierunku studiow o
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profilu praktycznym, jezeli posiada dorobek w obszarze wiedzy, odpowiadajgcym obszarowi
ksztatcenia, wskazanemu dla tego kierunku studiow, w zakresie jednej z dyscyplin naukowych
lub artystycznych, do ktorych odnoszq sie efekty ksztatcenia dla tego kierunku ... lub posiada
doswiadczenie zawodowe zdobyte poza uczelniq, zwigzane z umiejetnosciami wskazanymi w
opisie efektow ksztatcenia dla tego kierunku.” Ponadto zgodnie z § 14 ust. 1 ,,Minimum
kadrowe dla studiow pierwszego stopnia na okreslonym kierunku studiow stanowi co
najmniej trzech samodzielnych nauczycieli akademickich oraz co najmniej szesciu nauczycieli
akademickich posiadajgcych stopien naukowy doktora”, a na podstawie § 15 ust. 1
» Minimum kadrowe dla studiow drugiego stopnia na okreslonym kierunku studiow stanowi
CO najmniej szesciu samodzielnych nauczycieli akademickich oraz co najmniej szeSciu
nauczycieli akademickich posiadajgcych stopien naukowy doktora”,

Sposrod 13 oséb zgloszonych do minimum kadrowego jedna osoba nie spetnia warunkoéw
okreslonych w § 13 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Nauki 1 Szkolnictwa WyzZszego z dnia 5
pazdziernika 2011 r. w sprawie warunkéw prowadzenia studidow na okreslonym kierunku i
poziomie ksztalcenia (Dz. U. Nr 243, poz. 1445 z p6zn. zm.), tj. prowadza osobiscie na
kierunku ,.fizjoterapia” zajecia dydaktyczne w wymiarze co najmniej 30 godzin w przypadku
samodzielnych nauczycieli akademickich (z wyjatkiem jednego nauczyciela akademickiego)
oraz co najmniej 60 godzin - posiadajacych stopien naukowy doktora lub tytult zawodowy
magistra.

Do minimum kadrowego mogg by¢ wliczeni jedynie nauczyciele akademiccy zatrudnieni
na podstawie mianowania lub umowy o prace w pelnym wymiarze czasu pracy nie krocej niz
od poczatku semestru studiow, dla ktorych w przypadku studiow drugiego stopnia uczelnia ta
stanowi podstawowe miejsce pracy - § 13 ust. 2 powyzszego rozporzadzenia. Wymog ten
zostal spetniony przez wszystkich nauczycieli akademickich zgloszonych do minimum
kadrowego.

Informacje zawarte w o$wiadczeniach o wyrazeniu zgody na wliczenie do minimum
kadrowego, pozwalajg na stwierdzenie, iz 12 oséb zaliczonych do minimum kadrowego
spetnia warunki okreslone w art. 112a ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. - Prawo o szkolnictwie
wyzszym (Dz. U. z 2012 r., poz. 572 1 742).

Teczki osobowe wszystkich nauczycieli akademickich zgloszonych do minimum
kadrowego zawieraja dokumenty potwierdzajacych posiadanie deklarowanych tytuléw i
stopni naukowych. Kopie dyploméw znajdujace si¢ w teczkach zostaly poswiadczone za
zgodno$¢ z oryginatem. Umowy o prace zawierajag wymagane prawem elementy.

Jednoznaczna ocena spelnienia wymagan dotyczacych minimum kadrowego dla
ocenianego kierunku, poziomu i profilu studiow.

Wymagania dotyczace minimum kadrowego dla ocenianego kierunku studiow okreslone w
rozporzadzeniu Ministra Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia 5 pazdziernika 2011 r. w
sprawie warunkow prowadzenia studidw na okreslonym kierunku i1 poziomie ksztalcenia (Dz.
U. Nr 243, poz. 1445 z pdzn. zm.), zostaly spelnione. Do minimum kadrowego zaliczono 3
profesoréw, 3 doktoré6w habilitowanych oraz 6 doktorow. Tylko - jeden sioédmy doktor nie
spetit kryteriow poniewaz posiada stopien naukowy doktora nauk o zdrowiu, prowadzi
zajecia z przedmiotu: pedagogika, nie posiada dorobku, ktoéry odnosiltby si¢ do zaktadanych
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efektow ksztalcenia, ani do§wiadczenia zawodowego zdobytego poza uczelnia zwigzanego z
umiejetnosciami wskazanymi w opisie tych efektow.

W celu oceny stabilno$ci minimum kadrowego ocenianego kierunku studiow dokonano
analizy tego minimum w latach : 2009/2010, 2010/2011 i 2011/2012. Nieprzerwanie przez
wszystkie powyzej wskazane lata akademickie w grupie 4 z 6 samodzielnych nauczyciel
akademickich bylo zatrudnionych i zaliczanych do tego minimum, a w grupie 7 0sob
posiadajgcych stopien naukowy doktora - 4. Na podstawie powyzszych informacji
stwierdzono, iz kadra ocenianego kierunku studiow jest stabilna.

Stosunek liczby nauczycieli akademickich stanowigcych minimum kadrowe do liczby
studentow kierunku speilnia wymagania § 17 ust. 1 pkt. 8 rozporzadzenia Ministra Nauki 1
Szkolnictwa Wyzszego z dnia 5 pazdziernika 2011 r. w sprawie warunkéw prowadzenia
studiow na okreslonym kierunku i poziomie ksztalcenia (Dz. U. Nr 243, poz. 1445 z pozn.
zm.) i wynosi ok.1 : 4,5.

Obsada zaje¢ dydaktycznych z poszczegdlnych przedmiotow jest odpowiednia. Poszczegdlni
nauczyciele akademiccy prowadzacy przedmioty posiadaja dorobek z wilasciwych dla tych
obszaréw nauki, dziedzin i dyscyplin naukowych.

Uczelnia nie prowadzi ksztalcenia na odlegtos¢. Jedynie szkolenie BHP na poczatku
pierwszego eoku jest prowadzone z wykorzystaniem tego rodzaju metody.

Hospitacje zaje¢ dydaktycznych na kierunku ,.fizjoterapia” przeprowadzono w
wybranych pracowniach Wydziatu Nauk o Zdrowiu GUMed, a takze w szpitalnej placowce
medycznej. Nauczyciele akademiccy prowadzacy ¢wiczenia byli dobrze przygotowani
merytoryczni i technicznie do zaje¢ (np. klarowne konspekty zajec¢), cechowato ich,
komunikatywnos$¢ 1 wysokie zaangazowanie w prace dydaktyczng. Studenci uczestniczyli
interaktywnie w zajeciach 1 wykazywali si¢ dobrym przygotowaniem do ¢wiczen
praktycznych, a podziat na grupy kliniczne byt prawidlowy (6-8 osob). Zajecia dydaktyczne
prowadzone byly w sposéb poprawny i zgodny z planem zaje¢ w semestrze zimowym.

Zalacznik nr 6 Informacja o hospitowanych zaj¢ciach iich ocena.

Rozwdj kadry naukowo-dydaktycznej opiera si¢ na dziataniach ukierunkowanych na
zwigkszenie liczby pracownikéw. Za dobdr nowej kadry odpowiedzialne sg wiadze Uczelni.
Brak opracowanych procedur polityki kadrowej Wydziatu, a tym samym kierunku
,.fizjoterapia”.

System wspierania rozwoju kadry naukowo-dydaktycznej na tym kierunku praktycznie nie
dziala. Co prawda Uczelnia nie utrudnia rozwoju, ale niestety nie finansuje go. Pracownicy
nie dostaja pienigdzy na wyjazdy na konferencje. Nieliczni biorg udzial w wymianie
mig¢dzynarodowej w ramach umow Erasmus.

W czasie wizytacji komisji PKA odbylo si¢ spotkanie z nauczycielami akademickimi
kierunku ,fizjoterapia”, ktorych reprezentowato 13 o0sob, bez udzialu samodzielnych
pracownikow naukowo — dydaktycznych. W spotkaniu nie uczestniczyty wtadze Uczelni.
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W dyskusji przedstawiono nastepujace problemy:

- nauczyciele akademiccy maja wplyw na planowanie, formutowanie oraz zakres
obowigzkowego materiatu dydaktycznego z poszczegdlnych przedmiotow;

- kadra dydaktyczna jest oceniana okresowo przez studentow na podstawie przeprowadzonej
ankiety, a ich wyniki otrzymuja zainteresowane osoby;

- obecni na spotkaniu nauczyciele akademiccy stabo orientujg si¢ w systemie procedur
oceniajacych efekty ksztalcenia. Nie majg rowniez wiedzy dotyczacej sposobow
monitorowania zatrudnienia i Sledzenia losow absolwentow;

- obecnie prowadzone remonty adaptacyjne bazy dydaktycznej WNoZ utrudniajg
prowadzenie zaje¢ dydaktycznych, a procedura przydziatu pomieszczen dydaktycznych w
GUMed odbywa si¢ na zasadzie ,.kto pierwszy ten lepszy”. Czuja si¢ w tym przydziale
pokrzywdzeni na rzecz innych kierunkéw medycznych;

- nauczyciele zwracaja uwage na zbyt male naktady finansowe tozone na badania naukowe,
ale sami nie majg pomystu jak zdobywaé granty (sa czesto ograniczeni skromng baza
laboratoryjng). Nie zglaszaja pretensji, co do merytorycznej  pomocy samodzielnych
pracownikow Wydziatu oraz mozliwo$ci udziatu w konferencjach naukowych (udziat
czynny), ani udziatu w rozwoju kariery naukowej;

- na spotkaniu nie zgloszono uwag krytycznych pod adresem wiadz Uczelni;

- mtodzi pracownicy naukowo-dydaktyczni, obecni na zebraniu, zwrocili uwage na gorsze
ich traktowanie przez pracownikow dzialow klinicznych (korzystanie z pomieszczen, kontakt
Z pacjentami itp.).

Ocena koncowa 4 kryterium ogdlnego w petni

Syntetyczna ocena opisowa stopnia spetnienia kryteriéw szczegétowych:
1) Struktura kwalifikacji oraz liczba nauczycieli akademickich stanowigcych kadrg
dydaktyczng kierunku ,.fizjoterapia” umozliwia osiggni¢cie zakladanych celow i efektow
ksztalcenia.

2) Kierunek ,.fizjoterapia” Wydziatu Nauk o Zdrowiu GUMed spetnia niezb¢dne wymagania
w zakresie minimum kadrowego dla studiéw pierwszego 1 drugiego stopnia. Kadre naukowo-
dydaktyczng stanowi zespo6l specjalistow roznych dziedzin zwigzanych z fizjoterapia
i rehabilitacja z obszaru nauk medycznych i nauk o zdrowiu oraz nauk o kulturze fizycznej.
Wymienionych nauczycieli akademickich cechuje adekwatne do procesu nauczania
doswiadczenie dydaktyczne oraz zawodowe. Kwalifikacje nauczycieli akademickich sa
zgodne z tematyka prowadzonych zajec.

3) Polityka kadrowa Wydziatu oparta jest na weryfikacji zatrudnionej aktualnie kadry
naukowo-dydaktycznej (sytuacja kadrowa jest dos¢ stabilna) i podlega stosownemu
uzupetnieniu poprzez zatrudnianie nowych oséb, w zalezno$ci od wprowadzania

nowych przedmiotow. System wspierania rozwoju kadry naukowo-dydaktycznej
(rozumiany jako udokumentowana procedura) nie dziata na tym kierunku.

5. Infrastruktura dydaktyczna i naukowa, ktdéra dysponuje jednostka a mozliwosé
realizacji zaktadanych efektow ksztatcenia oraz prowadzonych badan naukowych
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W Gdanskim Uniwersytecie Medycznym nie istnieje przydzial sal wyktadowych,
seminaryjnych dla okre$lonego wydziatu czy kierunku studiow. Praktycznie wszystkie sale
wykorzystywane sa przez wszystkich studentéw. Natomiast pracownie umiejgtnosci
fizjoterapeutycznych i sale do ¢wiczen praktycznych znajduja si¢ w budynku nr 1- Zaktad
Fizjoterapii GUM ul. D¢binki 7 a takze w budynku dydaktycznym na II pigtrze przy ul.
Tuwima 15 (sale 200,201,202,203,204,205). W budynku tym miesci si¢ rowniez Dziekanat
WNoZ. Wszystkie pomieszczenia wyposazone s3 zgodnie z przeznaczeniem (sprzet do
fizykoterapii, masazu, kinezyterapii), w wybranych salach seminaryjnych i wykladowych
rzutniki multimedialne, Internet, komputer.

Studenci Kierunku ,,fizjoterapia” odbywaja zaj¢cia na terenie Uniwersyteckiego Centrum
Medycznego, Centrum Medycyny Inwazyjnej, a takze w innych szpitalach, klinikach i
przychodniach na terenie Trojmiasta.

Uczelnia zawarla umowy z placowkami klinicznymi w ktdrych realizuje ¢wiczenia kliniczne w
ramach przedmiotow wchodzacych w sktad modulow praktycznych na studiach pierwszego 1
drugiego stopnia.

Budynki, w ktorych odbywaja si¢ zajecia kierunku ,,fizjoterapia” sa bardzo zréznicowane pod
wzgledem standardu. Cz¢s$¢ sal wyktadowych 1 ¢wiczeniowych jest wyposazona w rzutniki,
tablice multimedialne, czg$¢ natomiast jest zbyt mata wzgledem liczebnos$ci grupy. Pracownie
sa dobrze wyposazone, czesto w znacznie nowszy sprzet niz spotykany przez studentow w
szpitalach.

Biblioteka Gtéwna (BG) GUMedu peini funkcje jednostki ogdlnouczelnianej, majacej za
zadanie wspiera¢ prowadzong w Uczelni dziatalno§¢ naukowa i dydaktyczng. Jest to jeden z
nowoczesnych, dobrze wyposazonych i funkcjonujacych osrodkéw GUMed.

Biblioteka Glowna realizuje swoje zadania poprzez gromadzenie, opracowywanie,
przechowywanie oraz udost¢pnianie zbioréw, jako Zrodet informacji (ksigzki i czasopisma, w
wersji drukowanej,  elektronicznej, filmy, ptyty CD iDVD oraz bibliograficzne,
faktograficzne, itp. W biezace] dziatalnosci Biblioteka wykorzystuje nowoczesny
zintegrowany system biblioteczny VTLS VIRTUA. Do opracowania rzeczowego zbioréw BG
stosuje szeroko wykorzystywany na $wiecie uniwersalny jezyk hasel przedmiotowych z
dziedziny medycyny i nauk pokrewnych. Wraz z innymi polskimi bibliotekami uczelni
medycznych BG GUMed wspottworzy, w trybie online, oraz wykorzystuje w swoim katalogu
polska - elektroniczng wersj¢ MeSH w postaci zautomatyzowanej Kartoteki Haset
Przedmiotowych MeSH-PL.

Biblioteka Gtowna (BG) jest usytuowana w poblizu siedziby WNoZ 1 w okresie roku
akademickiego jest czynna dla uzytkownikow przez 6 dni w tygodniu. Biblioteka Gtowna
GUMed posiada bogaty ksiegozbidr 1 zasoby biblioteczne oraz ma zapewniony dostep
elektroniczny do najnowszych §wiatowych Zrédet naukowej informacji medycznej, w tym
ksigzek polskich i zagranicznych. Wykaz pozycji z zakresu fizjoterapii zawiera wszystkie
istotne opracowania ksigzkowe 1 czasopisma naukowe z zakresu rehabilitacji medycznej,
fizjoterapii i dziedzin pokrewnych. Studenci kierunku ,,fizjoterapia” maja utatwiony i szeroki
dostep do literatury zwigzanej z programem studidw, co ma korzystny wplyw na osiagane
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efekty ksztalcenia i zdobywanie nowoczesnej wiedzy. Rowniez pracownicy naukowo-
dydaktyczni majg mozliwos¢ korzystania z najnowszych i wiarygodnych zrdédet informacji
naukowej. BG systematycznie wzbogaca si¢ 0 nowe zbiory, ze szczegdélnym uwzglednieniem
wartosciowych pozycji anglojezycznych z zakresu rehabilitacji medycznej 1 fizjoterapii.
Studenci takze ocenili, ze Biblioteka z zakresu fizjoterapii posiada wszystkie potrzebne w
procesie nauczania ksiggozbiory, w tym znaczacej ilosci w formie elektronicznej, co dzigki
systemowi bibliotecznemu umozliwia studentom korzystanie z biblioteki zdalnie z domu.
Nowosci z dziedziny fizjoterapii pojawiaja si¢ systematycznie i sg przez studentow bardzo
cenione.

W wigkszosci budynkoéw studenci majg dostep do bezprzewodowej sieci Eduroam.

- ocena poprawnosci doboru instytucji, w ktdrych prowadzone sg zajecia praktyczne lub
praktyki zawodowe do celdéw ksztatcenia i zatozonych efektéw ksztatcenia;

Dobor jednostek klinicznych jest wiasciwy i spojny z treSciami ksztalcenia w ramach
przedmiotow klinicznych. Umowy sg aktualne, zawarte na caly rok akademicki badz sa to umowy
wieloletnie.

Praktyki zawodowe studenci organizuja we wlasnym zakresie. Od sumienno$ci 1
obowigzkowosci studenta zalezy, czy praktyki zrealizujg zatozone efekty ksztatcenia, bowiem
Uczelnia nie prowadzi weryfikacji praktyk studenckich.

- ocena spojnosci planowanego rozwoju ocenianego kierunku z rozwojem infrastruktury,
w ktérej prowadzone jest ksztatcenie na tym kierunku. Ocena polityki finansowej uczelni
i jednostki w tym zakresie (planowane naktady na utrzymanie i doskonalenia infrastruktury);

Trwajaca modernizacja bazy dydaktycznej 1 klinicznej na terenie Uniwersyteckiego Centrum
Klinicznego i GUMedu dotyczy takze czgsci, w ktorej prowadzone beda zajecia na ocenianym
kierunku. Jednak brak jest przejrzystych przepisow i procesow regulujacych finansowanie
procesu dydaktycznego na poziomie catego wydziatu.

- ocena przystosowania infrastruktury dydaktycznej do potrzeb studentéw niepetnospraw-
nych;

Budynki s3 stare 1 w minimalnym stopniu przystosowane do potrzeb studentow
niepetnosprawnych. Oczywiscie kliniki oraz pozostate miejsca kontaktow z pacjentem sa
bardzo dobrze przystosowane do potrzeb studentow niepetnosprawnych. Mankamentem
biblioteki jest brak podjazdow 1 przejs$¢ przystosowanych do potrzeb osdb niepetnosprawnych.

Ocena koncowa 5 kryterium ogdlnego znaczaco
Syntetyczna ocena opisowa stopnia spetnienia kryterium szczegéfowego......

Jak opisano powyzej infrastruktura dydaktyczna i naukowa, ktora dysponuje Wydzial umozliwia
realizacj¢ zakladanych efektow ksztalcenia.

Osoby odpowiedzialne za zabezpieczenie sal dydaktycznych na dany semestr zgtaszaly problem
z rezerwacja sal, jak wspomniano powyzej nie ma podziatu sal na Wydziaty.

Podczas przeprowadzania akredytacji duza cze$¢ budynkéw byta w trakcie remontu, co takze
utrudnialo doktadng oceng spetnienia wszystkich wymogow.
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Odnoszac si¢ do infrastruktury kierunku ,,fizjoterapia”, w raporcie samooceny w dziale
,Perspektywy rozwoju kierunku” za najstabsze strony uznano ,,...niezadowalajacy stan bazy
dydaktyczno-naukowej. Obecnie jest szansa na poprawe¢ tych warunkow w zwigzku z
zakonczong w 2011 roku budowg Centrum Medycyny Inwazyjnej 1 trwajaca modernizacjg bazy
dydaktycznej i klinicznej na terenie Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego i GUMedu”.

6.Badania naukowe prowadzone przez jednostke w zakresie obszaru/obszaréw
ksztatcenia, do ktérego zostat przyporzagdkowany oceniany kierunek studiow

W raporcie samooceny dzialalno$¢ naukowa kierunku ,,fizjoterapia” zostata ujeta w celu
strategicznym GUMed nr II pt.” Uzyskanie wiodacej pozycji w Polsce wsrod uczelni
medycznych w zakresie dzialalnosci naukowo-badawczej”. Zgodnie z danymi opracowanymi
przez wladze dziekanskie WNoZ na dzien 16.08.20212, na kierunku ,,fizjoterapia”, badania
naukowe winny by¢ realizowane przez 14 zaktadow naukowych, do ktérych przypisano 16
nauczycieli akademickich — jako kierownikow tematow (1 prof.; 2 dr hab.prof.nadzw.; 8 dr.
oraz 5 mgr.).
Z przytoczonych (zat. nr 10 raportu samooceny) i sprawdzonych przez Komisje
danych wynika, ze badania naukowe na kierunku ,,fizjoterapia” sg realizowane tylko w
czterech zaktadach i jednej klinice : 1) Zaktad Bioenergetyki i Fizjologii Wysitku Fizycznego
—nadzoruje jeden grant promotorski NCN: N N401 315239 (50 000 PLN) oraz realizuje jedng
pracg statutowg ST-63 (MNiISW — 26 880 PLN); 2) Zaktad Zdrowia Publicznego i Medycyny
Spotecznej -realizuje prace statutowg ST-25 (MNISW — 17120 PLN); 3) Klinika
Rehabilitacji —realizuje prace statutowa ST-67 (MNiSW 37 128 PLN) 4) Zaktad Fizjoterapii —
realizuje pracg statutowg ST-112 (MNiISW 3 876 PLN); 5) Zaktad Psychologii Klinicznej
realizuje prace statutowg ST-550 (MNiSW 6 612 PLN). Pozostate badania naukowe podane
w formie publikacji za lata 2007-2012 (wtasne lub nie zgloszone jako prace statutowe
nauczycieli akademickich kierunku ,(fizjoterapia”) zamieszczono w zat. nr 11 raportu
samooceny, przy czym nie uwzgledniono publikacji naukowych pigciu nauczycieli
akademickich. Te ostatnie zostaty dodatkowo sprawdzone w bazie bibliograficznej Biblioteki
Gtownej GUMed.

Profil badawczy realizowany na kierunku ,,fizjoterapia” obejmuje prace o charakterze
podstawowym, klinicznym oraz psychospotecznym, zwigzane z szeroko rozumiang
rehabilitacja/fizjoterapig. Dotycza one m.in.: oceny zaburzen biochemicznych w neuropatii
cukrzycowej, badan w zakresie: zaburzen metabolizmu zelaza w stwardnieniu rozsianym,
mikrobiologii Vibrio fischeri, toksykologii materiatdbw budowlanych, diagnostyki klinicznej i
neuroradiologicznej standw otgpiennych oraz stwardnienia rozsianego, rehabilitacji schorzen
narzadu ruchu, diagnostyki radioizotopowej uktadu krazenia, oceny stanu zywienia u chorych

na raka ptuca, chorob nerek oraz w wieku podeszlym, zagadnienia europeizacji prawa
ochrony zdrowia i innych, zagadnienia organizacji i zarzadzania w ochronie zdrowia oraz
szereg tematow humanistyki antropomedycznej, badania jako$ci Zycia, psychologiczne
socjologii 1 historii medycyny. W raporcie samooceny podano, ze ,,Badania te s3 w znaczne;j
czesci prowadzone przez mtodych naukowcow, w tym 40 stuchaczy Studium Doktoranckiego
z Wydziatu”, jednak w zat. nr 10 raportu podani sg tylko kierownicy tematow, a w zat. nr 11
nie wylistowano publikacji miodych pracownikéw naukowych. W dostgpnej podczas
wizytacji dokumentach Zespolu oceniajgcego PKA nie znalazta stosownych danych na ten
temat.
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Na podstawie przedstawionych danych mozna stwierdzi¢, iz prowadzone badania naukowe W
jednostce tylko nieznacznie wptywaja na realizowany proces dydaktyczny, w tym na
ksztatltowanie programu ksztatcenia i indywidualizacj¢ nauczania, poniewaz w wigkszosci
nie sg bezposrednio zwigzane z fizjoterapig lecz bardziej z medycyna, toksykologia czy
tematyka humanistyczna.

Odno$nie zrodet 1 wysokosci finansowania badan naukowych na kierunku
,fizjoterapia” w raporcie samooceny czytamy — ,, W tym roku, jak i wzorem lat ubiegtych
Wydziatl otrzymat bardzo niskie finansowanie swojej dziatalnosci badawczej”. Rzeczywiscie
w ramach dofinansowania dziatalno$ci statutowej przez MNiSW - WNoZ otrzymat na piec
prac 91 626 PLN oraz dodatkowo na jeden grant promotorski 50 000 PLN. Nie podano jednak
ogolnej liczby zgloszonych wartosciowych projektéw naukowych do konkurséw NCN lub
NCBR, ktore zostaty odrzucone. Podobnie nie podano tematdéw ani liczby zgloszonych na
Wydziale Nauk o Zdrowiu projektow badawczych, ktore nie zostaty zakwalifikowane jako
prace statutowe i ktorym Wydzial nie przydzielit srodkéw finansowych z dotacji MNiSW.
Swiadczy to o zbyt matej aktywnosci nauczycieli kierunku ,,fizjoterapia” w pozyskiwaniu
srodkdéw finansowych na badania naukowe w ramach konkursow NCN i NCBR oraz w
dziatalnosci statutowej. Dotyczy to rowniez mozliwosci zdobywania wigkszej iloSci grantow
promotorskich.

W roku 2010 Wydziat Nauk o Zdrowiu uzyskat pierwsza kategori¢ naukowa (miedzy innymi
za wyposazenie bazy), co §wiadczy o mozliwosci prowadzenia badan migdzyzaktadowych,
mig¢dzypracownianych itp. Rzeczywiscie obecny stan bazy i prowadzony remont budynkow
WNoZ (przy ul.Degbinki 1 Tuwima), w istotnym stopniu utrudnia prowadzenie badan
naukowych na kF, co nie wyklucza innych mozliwo$ci wspolpracy np. z osrodkami
klinicznymi, zaktadami naukowymi GUMed.

Po szesciu latach od powotania kierunku ,,fizjoterapia” , aktualnie tylko w pigciu jednostkach
organizacyjnych (na majacych potencjat badawczy 1 zgloszonych 14 jednostek naukowych)
realizuje si¢ 5 prac statutowych (finansowanych z dotacji MNiSW na tgczng sume 91 626 PLN)
oraz jeden grant promotorski (finansowany z dotacji NCN na sume¢ 50 000 PLN). Powyzsze
badania koordynuje (kierownicy tematow) pigciu nauczycieli akademickich, plus jedna
doktorantka (wykonawca grantu).

Nie sg realizowane badania naukowe w ramach (podanej w raporcie samooceny) bilateralnej
wspolpracy migdzynarodowej (9 panstw; 8 uniwersytetow; 1 instytut naukowy oraz 1 szkota
wyzsza) w ramach programu ERASMUS, ktéry winien obejmowaé¢ wymiang studentéw i
nauczycieli akademickich.

Dopiero w 2010 roku powstato na kierunku ,,fizjoterapia” przy Zaktadzie Fizjoterapii pierwsze
Studenckie Kolo Naukowe (SKN) — , Fizjoterapia w pediatrii”, liczace 5 studentéw. Nie
wykazano jednak udzialu w/w studentéw w prowadzeniu prac badawczych np. przygotowanie
wystapien ustnych/plakatowych na studenckich konferencjach naukowych. W roku
akademickim 2012/2013 przy Klinice Alergologii i Pneumologii GUMed powotano kolejne
SKN, ktore dopiero rozpoczyna dziatalnos$¢.

W raporcie samooceny podano, ,,ze najmocniejsza strong tego kierunku jest silna kadra
dydaktyczna-naukowa, oparta w wigkszoSci na fizjoterapeutach o wysokim poziomie
nauczania. W okresie od ostatniej oceny WNoZ uzyskal prawo do nadawania stopni doktora w
zakresie medycyny 1 nauk o zdrowiu”. Jednak liczba wypromowanych od 2008 roku (data
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uzyskania uprawnien) doktoréw z kierunku fizjoterapia jest do§¢ skromna (6 przewodow
doktorskich otwartych, trzy prace obronione).

Niezadowalajgca aktywnos$¢ badawcza pracownikéw naukowo-dydaktycznych prowadzacych
zajecia na kierunku ,fizjoterapia” ma mato motywujacy wplyw na proces ksztalcenia
studentow, ktory moglby osiagnaé wyzszy poziom przy realizacji wigkszej ilosci
wartosciowych projektow badawczych oraz spotegowanej dzialalnosci naukowe] w
Studenckich Kotach Naukowych.

Ocena koncowa 6 kryterium ogolnegocze$ciowo
Syntetyczna ocena opisowa stopnia spetnienia kryterium szczegotowego...

Na kierunku ,,fizjoterapia” wystepujg duze zalegtosci w realizacji drugiego celu strategicznego
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego, zaktadajacego uzyskanie wiodacej pozycji w Polsce w
zakresie dzialalnosci naukowo-badawczej. Nauczyciele akademiccy nie zglaszaja (za
wyjatkiem jednego uzyskanego grantu promotorskiego) projektow naukowych finansowanych
z ramienia NCN 1/lub NCBR. Nie realizowane sg badania naukowe w ramach wspolpracy
mig¢dzynarodowe;.

Wykazana dziatalno$¢ naukowa nauczycieli akademickich kierunku ,,fizjoterapia” jest
niezadowalajaca, uwzgledniajac wysoki potencjal badawczy Wydzialu Nauk o Zdrowiu
GUMed, ktory w 2010 r. uzyskat pierwsza kategori¢ naukowa.

Prowadzone badania naukowe w jednostce tylko nieznacznie wptywaja na realizowany
proces dydaktyczny, w tym na ksztalttowanie programu ksztalcenia i indywidualizacje
nauczania, poniewaz w wigkszos$ci nie sa bezposrednio zwigzane z fizjoterapig lecz bardziej
z medycyna, toksykologia czy tematyka humanistyczng.

7. Wsparcie studentow w procesie uczenia sie zapewniane przez Uczelnie

Zasady rekrutacji okres§lane sa w Uczelni w trybie uchwaty Senatu. Uchwala okresla odrebne
zasady naboru dla kazdego z prowadzonych kierunkow, zgodnie z obowigzujacymi
przepisami prawa. Oferta edukacyjna kierowana jest dla osob, ktore pragna uzyskac
przygotowanie zawodowe do pracy z osobami chorymi i1 niepelnosprawnymi. Ubiegajacy si¢
o przyjecie na 1 rok studidw stacjonarnych I stopnia kierunku ,.fizjoterapia” zobowiazani sa
zda¢ egzamin maturalny z biologii i chemii na poziomie rozszerzonym lub podstawowym
oraz zaliczy¢ egzamin z umiej¢tnosci ptywackich. Wynik z egzaminu maturalnego na
poziomie rozszerzonym bedzie przeliczany x 1,0 natomiast wynik na poziomie podstawowym
bedzie przeliczany x 0,6. O przyjeciu decyduje suma pkt. z egzaminu maturalnego i ptywania
(maksymalnie mozna uzyskac 40 pkt. z tej czesci egzaminacyjnej) w ramach limitu miejsc.
Odrebne przepisy dotycza kandydatéw z tzw. ,.starg maturg ” oraz dla kandydatéw z matura
miedzynarodowg IB oraz maturg zagraniczng. Ubiegajacy si¢ o przyjecie na 1 rok studiow
drugiego stopnia musza by¢ absolwentami studiow pierwszego stopnia kierunku
Hfizjoterapia”. O przyjeciu na I rok studiow w ramach okreslonego limitu miejsc decyduje
liczba punktow uzyskanych wyltacznie z egzaminu wstgpnego. Egzamin wstepny bedzie
sprawdzal wiedze z przedmiotéw takich jak: anatomia, fizjologia, pierwsza pomoc, promocja
zdrowia, etyka, psychologia, informatyka oraz wiedz¢ z przedmiotow kierunkowych. Zasady
rekrutacji umozliwiajg dobor kandydatéw ktorzy w procesie ksztatcenia osiggng zamierzone
efekty ksztalcenia na obydwoéch poziomach ksztalcenia na kierunku ,,fizjoterapia”.

Proces rekrutacji nie zawiera regulacji dyskryminujacych kandydatow.
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Wielko$¢ planowanej rekrutacji odpowiada potencjatowi dydaktycznemu jednostki ze wzgledu
na liczb¢ nauczycieli zaliczonych do minimum kadrowego oraz infrastrukture dydaktyczna.

Sposéb formutowania oceny jest opisany w Regulaminie studiow. Wysoko$¢ oceny jest
uzalezniony od poziomu wiedzy i umiejetno$ci studenta wyrazonej w wartosciach
procentowych. Analiza informacji zawartych w sylabusach wykazata bardzo duze rozbieznosci w
opisach sposobOw oceny osiggnie¢ studentow w ramach poszczegoélnych przedmiotow. W
niektorych przypadkach opis ten jest wyczerpujacy a w niektorych trudno si¢ zorientowac co
bedzie podlegato ocenie. Brakuje opisu sposoboéw oceny osiagni¢¢ studentow z podzialem na
poszczegblne kategorie. Np. przedmiot typowo praktyczny zawiera opis sposobu oceny wiedzy
ale brakuje informacji jak prowadzacy zamierza sprawdzi¢ umiej¢tnosci studenta np. ¢wiczenia
ktore  student powinien  zademonstrowal pacjentowi, nauczy¢ ¢wiczenia a nastgpnie
przeprowadzi¢ je z pacjentem w okreslonej dysfunkcji (jaka umiejetnos¢ jest na dst.? a jaka na db.
czy bdb.?) W opinii studentow wymagania sg wystandaryzowane. Sposob oceny osiggni¢é
studentow zapewnia przejrzystos¢ 1 obiektywizm formulowania ocen. W wigkszo$ci
przypadkéw wymagania do spelnienia sg precyzyjnie okre§lane na pierwszych zajeciach w
semestrze, a nastepnie skrupulatnie przestrzegane.

Uczelnia nie wspiera mobilnos¢ studentow. System rekrutacji, wyjazdow oraz uznawania
réwnowaznosci dla kierunku ,.fizjoterapia” nie istnieje. Uczelnia §wietnie radzi sobie np. Z
wymiang studenckg studentow Wydzialu Lekarskiego, zatem zastanawiajgce jest takie
traktowanie studentéw fizjoterapii. System wyceny przedmiotow punktami ECTS funkcjonuje,
studenci maja jednak przecigtng wiedze na jego temat. Uwazaja, iz jest on uzyteczny jedynie w
przypadkach wymiany mie¢dzynarodowej. Brakuje jasno okreslonej kampanii informacyjnej
popularyzujacej wiedze¢ o wycenach ECTS.

Wymiana migdzynarodowa studentéw na kierunku ,,fizjoterapia” nie istnieje.

Studenci bardzo chwalili opiek¢ dydaktyczno-naukows, ktéra sprawowali nad nimi
opiekunowie prac dyplomowych. Nauczyciele akademiccy byli stale dostepni dla swoich
dyplomantdéw poprzez maile, telefonicznie, czy tez w godzinach dodatkowych konsultacji.
Studenci uwazaja, ze poswigcono im wystarczajgco duzo czasu. Nalezy jednak podkresli¢, ze
pozytywnie ocenieni zostali pracownicy Wydziatu Nauk o Zdrowiu. Negatywne oceny za
opicke naukowo-dydaktyczna, otrzymali w znaczacej czeSci nauczyciele akademiccy
zatrudnienie na innych wydziatach, ale prowadzacy pojedyncze zajecia na kierunku
,fizjoterapia”.

Praktycznie nie sg wykorzystywane sg techniki i metody ksztatcenia na odleglosc.

Zaréwno sylabusy dla programoéw studiow opracowanych w oparciu o standardy jak i
sylabusy dla planéw studiow zgodnie z KRK prezentuja bardzo zrdznicowany poziom jezeli
chodzi o przedstawione w nich informacje. Roznice sg widoczne np. w danych dotyczacych
tresci ksztatlcenia do realizacji w ramach wykladéw 1 ¢wiczen, gdzie w niektorych
przypadkach wyktady 1 ¢wiczenia sg rozpisane szczegotowo (np. wyklad nrl - szczegdtowa
tematyka wyktadu np. Biomechanika kliniczna) natomiast w niektorych podaje si¢ tylko
0go6lng liczbe godzin konieczng do realizacji przedmiotu a tresci ksztatcenia sg bardzo og6lne
(np. Patofizjologia ogolna, Fizjologia wysitku). Liczba godzin podana w sylabusach nie
zawsze odpowiada liczbie godzin zamieszczonych w planach studiéw. Np. Biofizyka w planie
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studiow na poziomie pierwszego stopnia ksztalcenia to 30 godzin (20 godzin wyktadow i 10
godzin ¢wiczen) w sylabusie to takze 30 godzin ale dodatkowo przewidziano 50 godzin na
samoksztatcenie, o ktorych nie ma ani stowa w planach studiéw. W sylabusie nie ma
informacji jak rozliczy¢ studenta za prace wlasng, nie ma przypisanych pracy wlasnej pkt
ECTS itd. Z kolei przedmiot Fizjologia wysitku w planach studiow ma 20 godzin na
samoksztatcenie, ktorych w sylabusach nie ma. Wydaje si¢, ze kazdy student w trakcie
studiow wykorzystuje okreslony czas na samoksztalcenie, aby przygotowac si¢ chociazby do
zaliczen 1 egzaminow. Nie wiadomo wedlug jakiego klucza wliczano do ogolnej liczby
godzin przeznaczonej na studiowanie godziny na samoksztatcenie poniewaz jedne przedmioty
je maja a inne nie 1 nie obowigzuje tutaj zadne logiczne wytlumaczenie tego faktu (Biologia
medyczna ma takie godziny a Biochemia nie ma, obydwa przedmioty koncza si¢ egzaminem).
Materiaty dydaktyczne w formie piSmiennictwa zalecanego i uzupelniajacego powinny by¢
regularnie uzupelniane o nowe pozycje dostepne na rynku wydawniczym. Materiaty
dydaktyczne wykorzystywane podczas realizacji ¢wiczen og6lnych, podstawowych 1
kierunkowych umozliwiaja osiagni¢cie zaktadanych efektéw ksztalcenia.

Studenci stwierdzili, Zze sylabusy znaczaco pomagaja im w przygotowaniu si¢ do egzaminow,
jako ze zawieraja esencj¢ treSci programowych i zasob literatury obowigzkowej do danego
przedmiotu. Prowadzacy zazwyczaj przedstawiajg sylabus na pierwszych zajeciach.

Studenci poproszeni o wskazanie motywacji do nauki wymienili:

-nowe do§wiadczenia wspomagajace studentoéw w ich obecnej pracy

-pasja oraz che¢é¢ pomocy innym osobom

-nasladownictwo pracownikoéw katedry fizjoterapia i zakladu rehabilitacji, ktorych cenig za

postawe osobistg oraz profesjonalizm, ktérym to chcg doréwnac.

-stypendium rektora, ktorego zasady przyznawania faworyzuja przede wszystkim osoby z

wysoka $rednig ocen.
W wizytowanej jednostce proces przyznawania swiadczen pomocy materialnej funkcjonuje w
sposob prawidlowy. Decyzje w indywidualnych sprawach studenckich konstruowane sa
zgodnie z przepisami postgpowania administracyjnego. Wyplata swiadczen odbywa si¢ bez
zbednych opdznien. Akty wewnetrzne dotyczace pomocy materialnej wywieszone sg w
okreslonych miejscach oraz dostgpne s3 online w Extranecie.

Uczelnia organizuje dodatkowe kursy doksztalcajace, a pracownicy swoja osobista postawag
zachgcajg studentow do nasladownictwa pewnych wzorcow etycznych i profesjonalizmu.
Ponadto ws$r6d studentow jest rozsytany newsletter z informacjami kulturalnymi 1
zawodowymi.

Studenci sa zadowoleni z wyboru Uczelni. Uwazaja ja za regionalnego lidera, a zarazem za
jedna z najlepszych uczelni w Polsce. Inne mocne strony wskazywane przez studentéw to silna
1 dobra kadra naukowa jaka dysponuje Uczelnia, bezposredni kontakt z pacjentem pod okiem
profesjonalistow, mnogos¢ zajec praktycznych. Podczas spotkania podkreslali, Ze studia bardzo
dobrze przygotowuja ich do pracy zawodowej. Jako stabe strony studenci wskazali:
-traktowanie ich jako studentéw drugiej kategorii przez pracownikéw Wydziatu Lekarskiego 1
wladze Uczelni
-organizacja zaje¢, gtdéwnie w kwestii planow zajec 1 sal dydaktycznych. Problemy w tym
aspekcie poniekad wynikajg z traktowania Wydzialu Nauk o Zdrowiu jako mniej istotnego
wzgledem innych jednostek Uczelni
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-brak dobrze zabezpieczonych szatni. Obecnie szatnie nie s3 w kazdym budynku, a studenci
podczas kontaktu z pacjentami muszg nosi¢ petlne uniformy. A to wymaga zostawienia
wszystkich rzeczy w szatni, w tym takze wartoSciowych. Duza liczba kradziezy z szatni
powoduje dyskomfort studiowania. Warto rozwazy¢ kwestie¢ zamykanych szafek do
dyspozycji studentow.

Ocena koncowa 7 kryterium ogdlnego znaczaco

Syntetyczna ocena opisowa stopnia spetnienia kryteriow szczegétowych

1) Zasady rekrutacji umozliwiaja dobor kandydatow ktorzy w procesie ksztalcenia osiaggng
zamierzone efekty ksztalcenia na obydwoch poziomach ksztalcenia na kierunku fizjoterapii.
Proces rekrutacji nie zawiera regulacji dyskryminujgcych kandydatow. Potencjat dydaktyczny
jednostki pozwala na realizacje zatozonych efektow ksztatcenia.
2) Sposob formutowania oceny jest opisany w Regulaminie studiow. Wysoko$¢ oceny jest
uzalezniona od poziomu wiedzy i umiejetnosci studenta wyrazonej w wartosciach
procentowych. Analiza informacji zawartych w sylabusach wykazata bardzo duze rozbieznosci w
opisach sposobow oceny osiggni¢¢ studentow w ramach poszczegélnych przedmiotow. W
niektorych przypadkach opis ten jest wyczerpujacy, a w niektorych trudno si¢ zorientowaé co
bedzie podlegato ocenie. Brakuje opisu sposobéw oceny osiagni¢¢ studentow z podzialem na
poszczegolne kategorie.
3) Uczelnia nie wspiera mobilnosci studentéw. System rekrutacji, wyjazdow oraz uznawania
rownowaznosci dla kierunku ,,fizjoterapia” nie istnieje. Uczelnia $wietnie radzi sobie np. z
wymiang studentow Wydzialu Lekarskiego, zatem zastanawiajace jest takie traktowanie
studentow fizjoterapii. System wyceny przedmiotow punktami ECTS funkcjonuje, studenci
maja jednak przecietng wiedze na jego temat. Uwazaja, iz jest on uzyteczny jedynie w
przypadkach wymiany mig¢dzynarodowej. Brakuje jasno okre§lonej kampanii informacyjnej
popularyzujacej wiedze o wycenach ECTS. Wymiana migdzynarodowa studentow na Kierunku
fizjoterapia nie istnieje.
4) Studenci bardzo chwalili opieke dydaktyczno-naukowa, ktéra sprawowali nad nimi
opiekunowie prac dyplomowych. Nauczyciele akademiccy byli stale dostepni dla swoich
dyplomantéw poprzez maile, telefonicznie, czy tez w godzinach dodatkowych konsultacji.
Studenci uwazaja, ze poswigcono im wystarczajgco duzo czasu. Nalezy jednak podkresli¢, ze
pozytywnie ocenieni zostali pracownicy Wydzialu Nauk o Zdrowiu. Negatywne oceny za
opieke naukowo-dydaktyczng otrzymali w znaczacej czgSci nauczyciele akademiccy
zatrudnieni na innych wydziatach, ale prowadzacy pojedyncze =zajecia na kierunku
,fizjoterapia”. Zar6wno sylabusy dla programow studiéw opracowanych w oparciu o standardy
jak 1 sylabusy dla planow studiéw zgodnie z KRK prezentujg bardzo zréznicowany poziom,
jezeli chodzi o przedstawione w nich informacje, co wymaga ujednolicenia.
Studenci poproszeni o wskazanie motywacji do nauki wymienili:

-nowe doswiadczenia wspomagajace studentow w ich obecnej pracy

-pasja oraz che¢ pomocy innym osobom

-nasladownictwo pracownikéw katedry fizjoterapia 1 zakladu rehabilitacji, ktorych cenig za

postawe osobistg oraz profesjonalizm, ktorym chcg dorownac.

-stypendium rektora, ktorego zasady przyznawania wyr6zniaja przede wszystkim osoby z

wysoka srednig ocen.
Proces przyznawania $wiadczen pomocy materialnej funkcjonuje w sposob prawidlowy.
Decyzje w indywidualnych sprawach studenckich konstruowane sg zgodnie z przepisami
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postepowania administracyjnego. Wyplata §wiadczen odbywa si¢ bez zbednych opdznien. Akty
wewnetrzne dotyczace pomocy materialnej wywieszone sg3 w okreslonych miejscach oraz
dostepne sa online w Extranecie. Uczelnia organizuje dodatkowe kursy doksztalcajace,
a pracownicy swojg osobista postawag zachecajg studentow do nasladownictwa pewnych
wzorcOw etycznych i profesjonalizmu. Ponadto wsrdd studentdw jest rozsylany newsletter
z informacjami kulturalnymi i zawodowymi. Studenci sa zadowoleni z wyboru Uczelni.
Uwazajg ja za regionalnego lidera, a zarazem za jedng z najlepszych uczelni w Polsce. Inne
mocne strony wskazywane przez studentow to silna i dobra kadra naukowa jaka dysponuje
Uczelnia, bezposredni kontakt z pacjentem pod okiem profesjonalistow, mnogos¢ zajec
praktycznych. Podczas spotkania podkreslali, ze studia bardzo dobrze przygotowuja ich do
pracy zawodowej. Jako stabe strony studenci wskazali:

-traktowanie ich jako studentéw drugiej kategorii przez pracownikéw Wydziatu Lekarskiego 1

niektorych wiadz Uczelni,

-organizacja zaj¢é, gtownie w kwestii planow zajec i sal dydaktycznych.

-brak dobrze zabezpieczonych szatni. Obecnie szatnie nie s3 w kazdym budynku, a studenci

podczas kontaktu z pacjentami muszg nosi¢ pelne uniformy. A to wymaga zostawienia

wszystkich rzeczy w szatni, w tym takze wartoSciowych. Duza liczba kradziezy z szatni

powoduje dyskomfort studiowania. Warto rozwazy¢ kwesti¢ zamykanych szafek do

dyspozycji studentow.

8. Stosowanie na ocenianym kierunku studiow wewnetrznego systemu zapewnienia jakosci
ksztatcenia zorientowanego na osiggniecie wysokiej kultury jakosci ksztatcenia

Z dokumentacji przedstawionej przez Uczelni¢ wynika, iz posiada ona czgsciowo dokumenty
dotyczace przepisOw prawnych normujacych proces zapewnienia jakosci ksztatcenia. przede
wszystkim dotycza one: tworzenia programow ksztatcenia, okreslania weryfikacji efektow
ksztalcenia, w tym procesu dyplomowani, zasad rekrutacji, oceny nauczycieli akademickich,
oraz monitorowania loséw absolwentow.

W dniu wizytacji nie przedstawiono Zespotowi Oceniajagcemu Uchwaly Senatu, ktora
formalnie traktowataby o wewngtrznym systemie zapewnienia jako$ci ksztalcenia. Organem,
sprawujacym nadzor nad system zapewnienia jakosci ksztalcenia w Uczelni jest Dziat Oceny
Jakos$ci Ksztatcenia. Organ ten zostal powolany Zarzadzeniem Rektora nr 6/2009 z dnia 23.
02. 2009 r. w sprawie wprowadzenia zmian w strukturze organizacyjnej Wydziatu
Lekarskiego oraz w strukturze organizacyjnej Administracji Akademii Medycznej w
Gdansku. Do celow dzialu nalezy migdzy innymi: nadzor nad rozwojem systemu oceny
jakosci ksztatcenia w Uczelni, planowanie badan majacych na celu oceng jakos$ci ksztalcenia
w Uczelni, a takze nadzor nad opracowywaniem 1 publikacjag wynikow badan oceny jakosci
ksztalcenia. Ponadto Decyzje dotyczace zarzadzania jako$cia sa podejmowane przez
Prorektora ds. Studenckich we wspotpracy z Senackg Komisjg Spraw Studenckich i Studiow
Doktoranckich oraz Zespotem ds. Jakosci Ksztalcenia dzialajagcym pod kierownictwem
Pelnomocnika Rektora ds. Jakosci Ksztatcenia, co zostalo ustalone pismem wewnetrznym
RB/003/2011 z dn. 14.03.2011 Rektora Uczelni. Zespot stanowi 16 oséb powotanych przez
Rektora, w sktad Zespotu wchodza prodziekani, przedstawiciele nauczycieli akademickich
oraz studenci.

Od roku akademickiego 2012/2013 zgodnie z nowym regulaminem organizacyjnym Uczelni
Dziat Oceny Jakosci Ksztalcenia zostalo przeksztatcone w Biuro ds. Jakosci Ksztalcenia.

W ramach Wydziatu ankietyzacja jest przeprowadzana w nastepujacy sposob:

wypeliane sa przez studentéw metoda on-line w okresie: 1 stycznia — 20 wrze$nia danego
roku. Informacje o mozliwosci wypelnienia ankiet dydaktycznych on-line oraz dostep do

32



wynikow ankiet rozsylane sa na uczelniane konta poczty studentéw 1 nauczycieli
akademickich Wydzialu za posrednictwem systemu wiadomosci elektronicznych. Tres¢
ankiet opracowywane sg przez: Dzial Oceny Jako$ci Ksztalcenia, ktéry koordynuje ich
prowadzenie 1 Studium Praktycznej Nauki Jezykow Obcych (ttumaczenie na j. angielski) i
stuzg ocenie procesu dydaktycznego z punktu widzenia nauczyciela akademickiego i
prowadzonego przez niego przedmiotu. Wyniki ankiet w formie statystycznej dostepne sg
takze wewnetrznej stronie internetowej Uczelni. Wynik ankiet otrzymuje réwniez prorektor
ds. studenckich.

Ponadto wszyscy nauczyciele akademiccy (w tym Wydzialu prowadzacego oceniany
kierunek studiéw) zgodnie z § 111 Statutu Uczelni podlegaja okresowej ocenie, w
szczegolnosci w zakresie nalezytego wypelniania obowiazkéw, o ktérych mowa w art. 111
ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym nie rzadziej niz raz na dwa lata lub na wniosek
kierownika jednostki organizacyjnej, w ktorej nauczyciel akademicki jest zatrudniony, badz
Dziekana Wydzialu. Oceny nauczyciela akademickiego posiadajacego tytul naukowy
profesora zatrudnionego na podstawie mianowania, dokonuje si¢ nie rzadziej niz raz na cztery
lata.

Kolejno hospitacje Jednostek dydaktycznych przeprowadzane sa przez czteroosobowe
uczelniane zespoly hospitacyjne powotane przez Prorektora ds. Studenckich w sktadzie
ktorych znajduja si¢ reprezentant wiladz wydziatu, dwoch doswiadczonych dydaktykow
dobieranych wg. klucza specyfiki kierunku oraz student. Hospitacje dotycza jedynie oceny
spelnienia formalnych warunkow prowadzonego ksztatcenia na studiach I i II stopnia (t;.
zgodnosci terminu zajg¢ ich tematyki z harmonogramem, zgodno$ci prowadzacego,
wlasciwej wersji sylabusa, zweryfikowania wlasciwego doboru pomocy dydaktycznych, czy
zapewnienia S$rodkéw ochrony osobistej wynikajacej ze specyfiki przedmiotu). Na
wspomnianych hospitacjach nie weryfikuje si¢ poziomu merytorycznego zaje¢. Hospitacje sg
w pierwsze] kolejnosci dokonywane w Jednostkach, ktorych nauczyciele Zle wypadli w
ankiecie dydaktycznej. Raporty z hospitacji omawiane sg na kolegiach rektorskich, z osobami
ktore otrzymaly zle wyniki podczas hospitacji Prorektor ds. studenckich przeprowadza
rozmowy wyjasniajace.

Wydzial dba o systematyczne podnoszenie jakosci ksztalcenia na kierunku fizjoterapia,
poprzez przeprowadzanie ankiet dydaktycznych, hospitacje¢ zaje¢. Studenci wspodtuczestnicza
w procesie podnoszenia jako$ci ksztalcenia poprzez czlonkostwo w  Zespotach
Hospitacyjnych, Komisji ds. Planow i studiow.

Wdrazany jest obecnie schemat podziatu kompetencji w kwestiach zwigzanych z jakos$cia
ksztalcenia.

Podstawa do wprowadzania zmian w planach i programach na Wydziale jest Uchwata Nr
19/2012 r. Senatu Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego z dnia 28 maja 2012 r. w sprawie
wytycznych dotyczacych projektowania planéw studidow i programoéw ksztalcenia, ich
realizacji 1 oceny rezultatow. Na Wydziale prowadzone jest monitorowanie planow i
programow nauczania, ktorego dokonuje Wydzialowa Komisja ds. Planéw i1 Programéw
powolywana przez Rade Wydzialu z poczatkiem kazdej kadencji. Jak wynika z
przedstawionych protokotow Komisja zajmowala si¢ akceptacja plandéw 1 programow
nauczania dla kierunkow prowadzonych na Wydziale, modyfikacja tych plandéw, oraz
zatwierdzaniem listy przedmiotow fakultatywnych. Rada Wydziatu na posiedzeniu w 11
pazdziernika br. zweryfikowata plany 1 programy studiow migdzy innymi na kierunku
»fizjoterapia”. Weryfikacja ta polegata na napisaniu i1 zatwierdzeniu programéw studiow i
dokumentacji programu ksztalcenia, ktore wraz z zatwierdzonymi przez Senat efektami
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ksztatcenia beda stanowi¢ dokumentacje dostosowania programoéw nauczania do wymogow
Krajowych Ram Kwalifikacji. Efekty Ksztatcenia dla kierunku ,fizjoterapia” zostaty
okreslone w Uchwale Nr 38/2012 Senatu Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego z dnia 3
wrze$nia 2012 r. w sprawie okreSlenia efektow ksztalcenia dla kierunku ,,fizjoterapia” na
Wydziale Nauk o Zdrowiu z Oddziatem Pielegniarstwa i Instytutem Medycyny Morskiej i
Tropikalnej.

Na Wydziale prowadzacym oceniany kierunek studiow Rada Wydzialu 11 pazdziernika br.
powotata na kadencje 2012 — 2016 nastepujace state Komisje:

ds. tematow pracy licencjackich i magisterskich dla kierunku ,,fizjoterapia”;

ds. planow i programow nauczania dla kierunku ,,fizjoterapia”; oraz

ds. Jakosci Ksztatcenia (Rada Wydziatu z dnia 13. 09. br.).

Dlatego tez ocena przydatnosci tego systemu do badania zgodnos$ci programu ksztatcenia na
danym kierunku studiow i metod jego realizacji z zatozonymi efektami ksztalcenia albo ze
standardami ksztalcenia bedzie mozliwa dopiero w tym roku akademickim, kiedy wdrozony
system zacznie dziata¢ w praktyce.

Wobec powyzszego ocena jego dotychczasowej skuteczno$ci w diagnozowaniu stabych stron
programu ksztatcenia jest niemozliwa bo dopiero rozpoczat dziatanie.

Interesariusze zewngetrzni (pracodawcy) dopiero sa angazowani we wspottworzenie procesu
dydaktycznego, przez co niemozliwe jest zweryfikowanie elastycznosci w dostosowywaniu
programéw studiow do ich potrzeb. Studenci nie angazuja si¢ w proces poprawy jakosci
ksztatcenia, ze wzgledu na brak wiedzy i informacji, ze ich zdanie ma jakiekolwiek
Znaczenie.

Kolejnym elementem systemu zapewnia jakosci w Jednostce jest system monitorowania i
oceny efektow ksztalcenia na rynku pracy, wprowadzony w biezagcym roku akademickim. Za
monitorowanie potrzeb rynku pracy odpowiedzialne w Uczelni jest Akademickie Biuro
Karier. Akademickie Biuro Karier ma za zadanie migdzy innymi wspieranie absolwentow w
wejSciu na rynek pracy oraz pomoc w znalezieniu zatrudnienia, odpowiadajacego ich
aspiracjom kwalifikacjom. W biezacym roku akademickim absolwenci bedg wypekiac
opracowang przez powyzsze Biuro ankiete oceny efektow ksztatcenia na rynku pracy.
Uczelnia posiada rozbudowany system informacji o elementach stuzgcych jakosci ksztatcenia,
w tym o programach studiow, efektach ksztalcenia, organizacji i procedurach toku studiow,
ktore sga dostepne w serwisie extranetowym Uczelni, z ktdorego mogg korzysta¢ wszyscy
studenci 1 pracownicy posiadajacy konto pocztowe Uczelni w serwisie extranetowym
udostgpnione sg rowniez informacje Dziekanatu Wydziatu prowadzacego oceniany kierunek
studiow.

Wyniki poszczegdlnych ankiet sa dostgpne dla wybranych grup, uczestniczacych w tych
zajeciach, a wyniki catosciowe sg ogolnodostepne. Jednakze wiedza przecigtnego studenta
odnoscie dzialan podejmowanych na rzecz podniesienia jako$ci ksztatcenia jest niewielka.
Studenci sg nieco niedoinformowani.

Uczelnia wskazata interesariuszy zewnetrznych ktorymi sa placowki stuzby zdrowia, gdzie
prowadzone sg zajecia dydaktyczne ze studentami, jednak ich powotanie nastgpito niedawno,
w tym roku akademickim (tabela ponizej),. Dzigki wspdlpracy z wymienionymi ponizej
specjalistycznymi jednostkami mozliwe bedzie wprowadzenie zintegrowanego ksztatcenia
umiej¢tnosci praktycznych stuzacych przygotowaniu do zawodu, poprzez konsultacje
1 koordynacje¢ wprowadzanych tresci nauczania. Konsultacje z kierownikami wymienionych
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placowek, bedacych potencjalnymi pracodawcami, sa obecnie prowadzone 1 moga umozliwié
dostosowanie profilow ksztalcenia do zmieniajacych si¢ trendow na rynku pracy.

W wymienionych placoéwek warunkiem niezbednym do przeprowadzenia zaje¢ przez
nauczycieli na umowe-zlecenie, asystentow, wykladowcow 1 instruktorow GUMedu jest
realizacja tresci ksztalcenia zawartych w sylabusach na dany rok akademicki.

Sylabusy przygotowywane sg wspolnie z doswiadczonymi pracownikami danych jednostek
(np. Szpital Reumatologiczny w Sopocie), dzieki czemu mozliwa jest modyfikacja programu
nauczania.

WYKAZ INTERESARIUSZY ZEWNETRZNYCH UCZESTNICZACYCH W
PROCESIE KSZTALTOWANIA KONCEPCJI KSZTALCENIA

NAZWA PLACOWKI

SPZ0OZ ,,Uzdrowisko Sopot” —
poradnia rehabilitacyjna

Hospicjum im. E. Dutkiewicza
SAC

NZOZ Caritas Archidiecezji
Gdanskiej - poradnia
rehabilitacyjna

Nadmorskie Centrum Medyczne
Spoéika z o.0. - poradnia
rehabilitacyjna

Osrodek Wczesnej Interwencji 1
Wspomagania Rozwoju poradnia
rehabilitacyjna dla dzieci
Wojewodzki Zespot
Reumatologiczny — poradnia
rehabilitacji, oddziat rehabilitacji
dla dzieci

SPZOZ Sanatorium
Uzdrowiskowe MSW - poradnia
rehabilitacyjna

Uczelnia nie wykorzystuje mozliwosci aktywnego zaangazowania studentdéw w procesie
zapewnienia jakos$ci ksztatcenia poza ich obecnoscig w zespotach hospitacyjnych i1 komis;ji ds.
Plan6éw 1 programow studidow. Gtéwni beneficjenci procesu nauczania, pozostaja jedynie z
biernym wptywem na jego ksztalt poprzez uczestnictwo w ankietach dydaktycznych.

Studenci nie wiedza, ze mogg wptywac na jakos¢ ksztatcenia. Skoro nie wiedzg, ze moga, to
nie wiedza takze jak. Studenci posiadaja duza $wiadomos$¢ celu ksztalcenia, przez co
intuicyjnie wspotpracujac z prowadzacymi zajecia wpltywajac na podniesienie jakosci
ksztalcenia poprzez proponowanie zmian. Brakuje jednak dziatan formalnych i systemowych,
co wynika z braku informac;ji dla studentow.
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System wyboréw przedstawicieli studenckich do Rady Wydziatu budzi zastrzezenia. Liczba
studentow jest ustalana raz na 4 lata i nawet gdy Rada Wydziatu ulega rozszerzeniu (poprzez
wejscie do niej nowych samodzielnych pracownikéw naukowych) liczba przedstawicieli
studentéow 1 doktorantow nie zwigksza si¢. Pod koniec ubieglej kadencji Rady Wydziatu
studenci i1 doktoranci stanowili mniej niz 20% liczby cztonkéw Rady, co jest niezgodne z
zaleceniami Ustawy Prawo o Szkolnictwie Wyzszym.

Tabela nr 1 Ocena mozliwosci realizacji zaktadanych efektdw ksztatcenia (odrebnie dla kazdego
poziomu kompetenc;ji).

P i Inf kt
Zaktadane efekty rogram | nirastruktura Dziatalnos$¢ Dziatalnos$¢ Organizacja
ksztatcenia plany kadra | dydaktyczna/ naukowa miedzynarodowa | ksztatcenia
studiow biblioteka &azy
Wiedza +/- + + +/- - +/-
Umiejetnosci +/- + + +/- - +/-
Kompetencje + + + +/- ) +
spotfeczne
+ - pozwala na petne osiggniecie zaktadanych efektow ksztatcenia
+/- - budzi zastrzezenia - pozwala na czesciowe osiggniecie zaktadanych efektow

ksztatcenia
- - nie pozwala na osiggniecie zaktadanych efektow ksztatcenia

Ocena koncowa 8 kryterium ogélnego w petni

Syntetyczna ocena opisowa stopnia spetnienia kryteriow szczegétowych
1) Uczelnia przedstawila dzialania zmierzajace do zapewnienia wysokiej jakosci
ksztalcenia na ocenianym kierunku studiéow. Struktura zarzadzania procesem
dydaktycznym na ocenianym kierunku studiow jest nowa, zostala powolana 11
pazdziernika 2012 r.. Okresla ona procedury porzadkujace szczegélowo prace nad
jakoscia ksztalcenia na kierunku fizjoterapia. Efektywnos$¢ ma zapewnic
rozbudowany system informacji o elementach stuzacych jakosci ksztalcenia, w tym o
programach studiow, efektach ksztalcenia, organizacji i procedurach toku studiow,
ktore sq dostepne w serwisie extranetowym Uczelni. Mozna zatem przyjac, ze od tego
roku akademickiego dzialajacy system pokaze niedociagni¢cia programowe, i zostana
one poprawiome poprawione.

2) Uczelnia przedstawila sposéb wlaczenia interesariuszy wewnetrznych i
zewnetrznych w proces zapewnienia jakosci ksztalcenia. Jednak zaczyna on dzialaé
dopiero od tego roku akademickiego i nie wszystkie ogniwa sa do niego wlaczone np.
Uczelnia nie wykorzystuje mozliwosci aktywnego zaangazowania studentow w procesie
zapewnienia jakoSci ksztalcenia poza ich obecnoscia w zespolach hospitacyjnych i
komisji ds. Planow i programow studiow. Gléwni beneficjenci procesu nauczania,
pozostaja jedynie z biernym wplywem na jego ksztalt poprzez uczestnictwo w ankietach
dydaktycznych.

9. Podsumowanie
Tabela nr 2 Ocena spetnienia kryteriéw oceny programowe;j
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Stopien spetnienia kryterium

Kryterium wyrodzniajaco W
4 13 petni

znaczaco | czesciowo niedostatecznie

koncepcja
rozwoju X
kierunku
cele i efekty
ksztatcenia oraz
system ich
weryfikacji
program studiow X
zasoby kadrowe X
infrastruktura
dydaktyczna
prowadzenie
badan X
naukowych
system wsparcia
studentéw w
procesie uczenia
sie
wewnetrzny
system
zapewnienia
jakosci

Ocena mozliwosci uzyskania zaktadanych efektéw ksztatcenia i rozwoju ocenianego kierunku
w wizytowanej jednostce oraz zapewnienia wysokiej jakosci ksztatcenia, a takze wskazanie
obszaréw nie budzacych zastrzezen, w ktdérych wewnetrzny system zapewnienia jakosci
ksztatcenia jest wysoce efektywny oraz obszaréw wymagajgcych podjecia okreslonych
dziatan (uzasadnienie powinno odnosi¢ sie do konstatacji zawartych w raporcie, zawierac
zalecenia).

Realizacja zakladanych efektow ksztalcenia 1 rozw6j ocenianego kierunku beda w pelni
spelnione w przypadku dokonania zmian w zakresie:

- plandw 1 programow studiow stacjonarnych i niestacjonarnych: uzupelnienie
niewystarczajacej liczby godzin przedmiotéw do wyboru, uzupetnienie wyraznie zanizonej
liczby godzin praktyk zawodowych, ktore sa niezbedne do osiggnigcia kompetencji
zawodowych oraz dostosowanie ich do standardow ksztatlcenia obowiazujacych dla
kierunku zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia
12 lipca 2007 r. w sprawie standardow ksztalcenia dla poszczegolnych kierunkow oraz
poziomoOw ksztatcenia (...).

- braku spojnosci miedzy celem ksztatcenia a opisem zatozonych efektow ksztatcenia
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- realizacji drugiego celu strategicznego Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego,
zaktadajagcego uzyskanie wiodacej pozycji w Polsce w zakresie dziatalno$ci naukowo-
badawczej. Wykazana dziatalnos¢ naukowa nauczycieli akademickich kierunku ,,fizjoterapia”
jest niezadowalajgca. Prawie niewidoczna jest dziatalno$¢ naukowa studentow. Zbyt mato
widoczna jest wspotpraca migdzynarodowa.

- uswiadomienie interesariuszom wewnetrznym ich roli w Wewnetrznym Systemie
Zapewnienia Jakosci Ksztalcenia

- usprawnienie sytemu wsparcia studentow w procesie ksztalcenia na kierunku ,,fizjoterapia”.

Szczegblowe uzasadnienie uwag zawarte jest we wczesniej przedstawionej tresci
raporcie.

Dnia 23.12.2012r.

Przewodniczaca Zespotu Oceniajacego

Dr hab. Krystyna Rozek-Piechura
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Pismem otrzymanym 15 maja 2013 r. Wydzial Nauk o Zdrowiu z Oddzialem
Pielegniarstwa i Instytutem Medycyny Morskiej i Tropikalnej Gdanskiego Uniwersytetu
Medycznego, odniésl si¢ do uwag zawartych w raporcie Zespolu oceniajacego
nastepujaco:

1. Proces realizacji celéw ksztatcenia dla studentow ksztatcacych si¢ zgodnie ze standardami
oraz zgodnie z wytycznymi Swiatowej Konfederacji Fizjoterapii oceniono jako
niewystarczajacy, cele ksztalcenia przedstawione m. in. w sylwetce absolwenta nie zostang
zrealizowane w pelni.

Proces realizacji celow ksztalcenia poprzez osigganie ogolnych i specyficznych efektow
ksztatcenia zgodnie z KRK oceniono takze jako niewystarczajacy. Ogolne i specyficzne
efekty ksztalcenia przedstawione w zatozonych efektach dla kierunku ,,fizjoterapia” nie
zostang osiggniete w peni.

Sposob weryfikacji zatozonych efektow ksztatcenia nie stanowi jednolitego Systemu.
Sposoby weryfikacji zatozonych efektow ksztalcenia sa przedstawione przede
wszystkim w sylabusach (takze w regulaminie studiow) ale nie sg one jednolite dla
wszystkich przedmiotow w ramach ktorych poszczegoélne efekty mialyby by¢
osiggniete. Istniejg przedmioty, w ktorych opis sposobu weryfikacji zalozonych
efektow ksztalcenia jest bardzo jasny i czytelny (np. Biofizyka, Histologia,
Fizykoterapia, Kinezyterapia, Masaz) ale s3 przedmioty w ktérych ten opis jest
niedostateczny (np. Anatomia, Antropologia, Gimnastyka, Patofizjologia, Zarys
fizjologii cztowieka oraz niestety wigkszo$¢ przedmiotow w ramach Fizjoterapii
klinicznej w poszczegdlnych dziatach klinicznych). W Uczelni istnieje wiele
szczegotowych i przejrzystych opisow formutowania ocen, zawartych w dokumentach
takich jak np. regulamin studiéw czy w przypadku niektorych przedmiotow - sylabus.
Nie ma jednak jednolitego systemu, ktory standaryzowalby wymogi zwigzane z
formutowaniem ocen.

Uczelnia poinformowala o umieszczeniu stosownych korekt, miedzy innymi

skorygowano efekty ksztalcenia, poprawiono sygnatury efektow obszarowych.

Poprawione zostaly takze proporcje efektow wiedzy do umiejetnosci na korzysé tych

drugich co wynika z przyjecia profilu praktycznego. W zalaczniku zostal przedstawiony

projekt efektow ksztalcenia na studia I i I stopnia na rok akademicki 2013/14.

2.  Przedstawiona do realizacji oferta ksztalcenia dla studiow pierwszego i drugiego
stopnia przedstawiona w planie studidéw zawiera treSci programowe nie do konca
zgodne ze standardami ksztalcenia oraz wytycznymi Swiatowej Konfederacji
Fizjoterapii. Przedstawiono do oceny dwa rodzaje planow (programow) studiow,
plany studiéw opracowane w oparciu o standardy oraz plany studiow opracowane
zgodnie z KRK. Uczelnia w latach 2008-2012 co roku zmieniata plany studiow
zatem przedstawiono odrebne plany dla poszczegdlnych rocznikéw. Studenci
realizujacy program wedtug standardéw nie uzyskaja wilasciwych kompetencji
tzn. nie posigda umiejetnosci niezbednych do ksztaltowania, podtrzymywania
1 przywracania sprawnos$ci, utraconej lub obnizonej wydolnosci, nienagannego
wykonywania wszelkich zabiegow fizjoterapeutycznych. Wynika to przede wszystkim
z nieprawidlowej liczby godzin przypadajacej na praktyki zawodowe (zanizono liczbe
godzin w sposdb nieprawidlowy), oraz nieprzestrzegania zasady realizacji minimalnej
wymaganej liczby godzin dla studentéw trybow niestacjonarnych. Uczelnia przeliczata
godziny dla przedmiotéw okreslonych w standardach na trybie niestacjonarnym nie
stosujac si¢ do rozporzadzenia Ministra stanowigcego, iz liczba godzin na studiach
niestacjonarnych nie moze by¢ mniejsza niz 60% ogolnej liczby godzin zajec
okreslonych w standardach ksztatcenia dla poszczegdlnych kierunkéw studidow oraz
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poziomow ksztatcenia, przy pelnej realizacji minimalnej liczby godzin zajeé
zorganizowanych w standardach ksztalcenia. Oznacza to ze na trybie niestacjonarnym
na obydwoch poziomach ksztalcenia realizuje si¢ tylko 60% obowigzkowych godzin
opisanych w standardach. W programach studiow opracowanych w oparciu o standardy
nie ma wymaganej liczby godzin w ramach przedmiotow do wyboru (na trybie
niestacjonarnym nie ma ich w ogodle). Powyzsze stwierdzenie dotyczy takze nowych
programéw studidow opracowanych zgodnie z KRK. W programie tym zamieszczono
jedynie przedmioty do wyboru, ktorym przyporzadkowano 5 ECTS (powinno by¢ 54
ECTS dla studiow pierwszego stopnia i 36 ECTS dla studiéw drugiego stopnia). Ze
wzgledu na braki godzinowe oraz sposob organizacji praktyk zawodowych
mozna stwierdzi¢, ze student nie osiggnie tych zalozonych efektow ksztatcenia,
ktore wigza si¢ z odbywaniem praktyk zawodowych. Organizacja procesu
ksztalcenia umozliwia osiagni¢cie zakladanych efektow ksztalcenia na obydwoch
poziomach ksztatcenia w trybie stacjonarnym i niestacjonarnym.
Uczelnia zweryfikowala liczbe praktyk zawodowych juz od obecnego cyklu ksztalcenia
tj. 2012/13. Zatwierdzila na Radzie Wydzialu z dnia 28. 02. 2013 r. praktyki zawodowe
takze dla nowego cyklu ksztalcenia. Przedstawila nowy plan praktyk spekiajacy
wymogi zaréwno godzinowe jak i dajace osiagna¢ zamierzone efekty ksztalcenia dla
pierwszego stopnia studiow. Doprecyzowala takze nadzor nad praktykami i weryfikacje
uzyskanych efektow ksztalcenia.

3. Ocena infrastruktury dydaktycznej i naukowej, ktorg dysponuje jednostka w czasie
wizytacji byta utrudniona poniewaz duza cze$¢ budynkow byla w trakcie remontu.
Spowodowato to zmniejszenie liczby sal dydaktycznych czego nastepstwem byly
zglaszane przez pracownikdw problemy zwigzane z rezerwacjg sal na zajecia
dydaktyczne dla studentéw kierunku ““fizjoterapia”. Takze studenci w swojej ocenie
,LPerspektywy rozwoju kierunku” za najslabsze strony kierunku uznali
»--.niezadowalajacy stan bazy dydaktyczno-naukowe;j”.

W odpowiedzi na raport podkreslono, iz zakonczony w kwietniu w 2013 roku remont
obejmujacy pomieszczenia dla ocenianego kierunku radykalnie zmienil infrastrukture.
Pozyskano nowe sale wykladowe, seminaryjne pracownie, a takze szatnie dla studentow
i zaplecze sanitarne. Dokladny opis infrastruktury dydaktycznej Kkierunku
»fizjoterapia” przedstawiono w zalaczniku.

4. System wsparcia studentow byt oceniony znaczaco. Wsparcie socjalne jest ocenione
bardzo dobrze natomiast glownym zarzutem byt brak wspierania mobilnosci
studentow w ramach wymiany studenckiej na ocenianym kierunku. Studenci
podkreslali, ze system rekrutacji, wyjazdow oraz uznawania réwnowaznosci dla
kierunku ,.fizjoterapia” nie istnieje. Uczelnia $wietnie radzi sobie np. z wymiang
studencka studentéw Wydziatu Lekarskiego, zatem zastanawiajace jest takie
traktowanie studentéw studiujacych na kierunku ,fizjoterapii”. Jako stabe strony
studenci wskazali:

-traktowanie ich jako studentow drugiej kategorii przez pracownikéw Wydziatu

Lekarskiego i niektorych wtadz Uczelni,

-organizacja zaj¢c, gtownie w kwestii planéw zajec 1 sal dydaktycznych, oraz

-brak dobrze zabezpieczonych szatni.
Uczelnia nie ustosunkowala si¢ do uwagi dotyczacej mobilnosci studentow, natomiast
pozostale niedociagni¢cia zostaly naprawione i wyjasnione w poprzednim punkcie
omawiajgcym infrastrukture dydaktyczna

40



Przy planowaniu zaj¢¢ dydaktycznych Wydzial zamierza dostosowaé si¢ do uwag

Komisji PKA i uwzgledni¢ opinie interesariuszy zewnetrznych.

Biorac powyzsze pod uwage dokonano nastepujacych zmian dotyczacych stopnia
spelnienia kryteriow oceny programowej w kryterium 2, 3, 5 na ,,w pelni”. Pozostale
zostaja utrzymane W mocy.

Tabela nr 2: Ocena spelnienia kryteriow oceny programowej — po zmianach

Kryterium

Stopien spelnienia kryterium

wyrdzniajaco

w pelni

Znaczgco

czeSciowo

niedostatecznie

koncepcja rozwoju
kierunku

X

cele i efekty ksztalcenia

oraz systemich
weryfikacji

program studiéw

zasoby kadrowe

infrastruktura
dydaktyczna

prowadzenie badan
naukowych

system wsparcia
studentow w
procesie uczenia sie¢

wewnetrzny system
zapewnienia jakoSci
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