UCZELNIA SPOLECZNO-MEDYCZNA
W WARSZAWIE

Wydzial nauk Medycznych

I Nauk o Zdrowiu

Kierunek:
KOSMETOLOGIA

DZIENNIK PRAKTYK

ZAWODOWYCH
STUDIA PIERWSZEGO STOPNIA

(nr albumu)



1.1. Praktyka zawodowa w semestrze Il — 200 godzin

Zakres praktyki: wiadomosci wstepne, diagnostyka kosmetyczna, pielegnacja i upigkszanie
okolic oczu, maski kosmetyczne, peelingi powierzchowne.

Termin odbywania praktyki: ........ccccceeveviveveviiniineie e,

Miejsce praktyki:

(pieczed jednostki, w ktorej praktyka zostata zrealizowana)

Liczba opuszczonych godzin (usprawiedliwione/nieusprawiedliwione): ..........ccoevverirerenenensese s

Zaliczenie/brak zaliczenia:

Data Pieczgc 1 podpis

Zaktadowego opiekuna praktyk

(praktyki zatwierdzit)

Uczelnianego opiekuna praktyk

(praktyki zatwierdzit)

UWAGA! Warunkiem wystawienia zaliczenia koncowego z praktyki jest uzyskanie zaliczenia z

kazdego efektu uczenia w zakresie wiedzy, umiejetnosci oraz kompetencji spolecznych.



Symbol Ocena efektow uczenia si¢ dla praktyki. ZAL/
NZAL
WIEDZA
K W17 |Zna budowg i funkcje skory oraz zasady
wlasciwej pielegnacji skory zdrowej i zmienionej chorobowo.
K W34 Zna podstawowe zagadnienia dotyczace bezpieczenstwa i higieny
- pracy w gabinecie kosmetycznym.
K_W36 |Zna dostgpne na rynku formy kosmetyczne preparatow stosowanych
w profesjonalnej pielegnacji gabinetowej i domowej oraz posiada
wiedze z zakresu sktadnikow aktywnych wystepujacych w
kosmetykach przeznaczonych do poszczegdlnych typow cer.
Symbol Ocena efektow uczenia si¢ dla praktyki ZAL /
NZAL
UMIEJETNOSCI
K_Uo01 Potrafi przeprowadzi¢ wywiad kosmetyczny i prawidlowo
B zdiagnozowac problem, a uzyskane informacje odnotowac w karcie
klienta.
K_U02 Potrafi zaplanowa¢ rodzaj zabiegu kosmetycznego i stosowaé
kosmetyki zgodnie ze wskazaniami.
K U07 Potrafi postugiwac si¢ podstawowym sprzegtem i aparatura
- kosmetyczna.
K U37 Potrafi przeprowadzi¢ prawidtowa dezynfekcje i sterylizacje
- narzedzi ksmetycznych
Symbol Ocena efektow uczenia si¢ dla praktyki. ZAL /
NZAL
KOMPETENCJE
SPOLECZNE
K_KO01 Jest gotéw do zorganizowania swojego stanowiska pracy i
samodzielnego wykonywania obowigzkow z nim zwigzanych,
zgodnie z celami catej organizacji, przestrzegajac zasad
bezpieczenstwa i higieny pracy.
K K07 Jest przedsigbiorczy, wykazuje inicjatywe i samodzielno$¢ w
- dziataniu.
Opinia zaktadowego opiekuna praktyk:
ZAL /| NZAL

(podpis zaktadowego opiekuna praktyk)




2. Karta przebiegu praktyki w placéwce

Termin odbywania praktyKi: ........ccoccoeriiiinininieeseee
Miejsce praktyki:

(pieczel jednostki, w ktorej praktyka zostata zrealizowana)

Data Godziny | Liczba Wyszczegolnienie zajgé Uwagi
pracy | godzin




Termin odbywania praktyKi: ........ccoceveiiiniiieniiieeee e
Miejsce praktyki:

(pieczel jednostki, w ktorej praktyka zostata zrealizowana)

Data Godziny | Liczba Wyszczegolnienie zajgé Uwagi
pracy | godzin




Termin odbywania praktyKi: ........ccoceveiiiniiieniiieeee e
Miejsce praktyki:

(pieczel jednostki, w ktorej praktyka zostata zrealizowana)

Data Godziny | Liczba Wyszczegolnienie zajgé Uwagi
pracy | godzin




