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Wydział: Wydział Nauk o Zdrowiu
Kierunek studiów: Optometria
Poziom studiów: studia II stopnia
Forma studiów: stacjonarne
Cykl kształcenia: 2026/2027 – 2027/2028



Część A. PODSTAWOWE INFORMACJE O KIERUNKU:

	1.
	Nazwa kierunku studiów:
Adekwatna do zakładanych efektów uczenia się
	optometria

	2.
	Poziom studiów: 
Studia pierwszego stopia/ Studia drugiego stopnia/ Jednolite studia magisterskie
	studia II stopnia

	3.
	Poziom Polskiej Ramy Kwalifikacji: 
6 – studia pierwszego stopnia; 7 – studia drugiego stopnia i jednolite studia magisterskie;
	7

	4.
	Profil studiów:
Ogólnoakademicki – ponad połowa punktów ECTS jest przypisana zajęciom związanym z prowadzoną w Uczelni działalnością naukową/ Praktyczny - ponad połowa punktów ECTS jest przypisana zajęciom kształtującym umiejętności praktyczne
	ogólnoakademicki

	5.
	Forma/formy studiów:
Stacjonarne – studia, w ramach których co najmniej połowa punktów ECTS jest uzyskiwana w ramach zajęć z bezpośrednim udziałem nauczycieli akademickich lub innych osób prowadzących zajęcia i studentów/ Niestacjonarne
	stacjonarne

	6.
	Liczba semestrów:
	4

	7.
	Łączna liczba godzin zajęć konieczna do ukończenia studiów:
	1501

	8.
	Łączna liczba punktów ECTS konieczna do ukończenia studiów:
	120

	9.
	Tytuł zawodowy nadawany absolwentom:
	magister

	10.
	Język  wykładowy:
	język polski

	11.
	Wydział prowadzący kierunek studiów:
	Wydział Nauk o Zdrowiu

	12.
	Specjalności/ specjalizacje realizowane 
w ramach kierunku studiów

	-





	13.

	Przyporządkowanie kierunku studiów do dziedzin nauki i dyscyplin naukowych, w których prowadzony jest kierunek studiów zgodnie z klasyfikacją dziedzin i dyscyplin naukowych oraz dyscyplin artystycznych stanowiąca załącznik do Rozporządzenia MEiN z dn. 11.10.2022 r. (Dz.U. poz.2202)



	Dziedzina nauki
	Dyscyplina naukowa
	Procentowy udział 
	Dyscyplina wiodąca 
(TAK-ponad 50%; NIE-50% i mniej) 

	Dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu
	Nauki medyczne 
	70
	TAK

	Dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu
	Nauki o zdrowiu
	30
	NIE

	Razem:
	100 %





Część B. WSKAŹNIKI DOTYCZĄCE PROGRAMU STUDIÓW 

Wskaźniki w zakresie liczby punktów ECTS:
	Lp.
	Określenie wskaźnika
	Liczba punktów

	1.
	Liczba punktów ECTS konieczna do ukończenia studiów według przepisów powszechnie obowiązujących (ustawy Prawo o szkolnictwie wyższym i nauce, Rozporządzenia w sprawie studiów, standardów)
	120

	2.
	Liczba punktów ECTS w ramach zajęć prowadzonych z bezpośrednim udziałem nauczycieli akademickich lub innych osób prowadzących zajęcia
	60

	3.
	Liczba punktów ECTS przypisana do zajęć prowadzonych z wykorzystaniem metod i technik kształcenia na odległość tj. synchronicznie lub asynchronicznie np. w formie e-learningu
	36

	4.
	Liczba punktów ECTS, którą student musi uzyskać w ramach zajęć z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk społecznych, nie mniejsza niż 5 punktów ECTS
	6

	5.
	Liczba punktów ECTS, którą student musi uzyskać w ramach zajęć z zakresu nauki języków obcych
	4

	6.
	A. W przypadku kierunku studiów objętego standardami kształcenia*
	Liczba punktów ECTS, którą student musi uzyskać w ramach realizacji zajęć do wyboru w wymiarze określonym w standardzie kształcenia właściwym dla kierunku studiów
	Nie dotyczy

	
	B. W przypadku kierunku studiów nieobjętego standardami kształcenia*
	Liczba punktów ECTS, którą student musi uzyskać w ramach realizacji zajęć do wyboru, nie mniejsza niż 30% liczby punktów koniecznych do ukończenia studiów 
	37

	7.
	Liczba punktów ECTS, którą student musi uzyskać w ramach praktyk zawodowych
	4

	8.
	A. W przypadku programu studiów dla profilu praktycznego*
	Liczba punktów ECTS przyporządkowana do zajęć kształtujących umiejętności praktyczne w wymiarze większym niż 50% liczby punktów ECTS koniecznej do ukończenia studiów
	Nie dotyczy

	
	B. W przypadku programu studiów dla profilu ogólnoakademickiego*
	Liczba punktów ECTS przyporządkowana zajęciom związanym z prowadzoną w uczelni działalnością naukową w dyscyplinie lub dyscyplinach, do których przyporządkowany jest kierunek studiów w wymiarze większym niż 50% liczby punktów ECTS koniecznej do ukończenia studiów
	91



Wskaźniki w zakresie liczby godzin:
	Lp.
	Określenie wskaźnika
	Liczba godzin

	1.
	Liczba godzin, którą student musi uzyskać w ramach zajęć z zakresu nauki języków obcych
	60

	2.
	Liczba godzin zajęć wychowania fizycznego (obowiązkowo tylko dla kierunku studiów pierwszego stopnia albo jednolitych studiów magisterskich prowadzonych w formie stacjonarnej)
	Nie dotyczy

	3.
	Liczba godzin/ wymiar praktyk zawodowych
	100



	Zasady i forma odbywania praktyk zawodowych (2-3 zdania z uwzględnieniem obowiązujących regulacji na wydziale/ filii/ kierunku)
	Praktyki zawodowe realizowane w poradni oraz na oddziale szpitalnym.  Program praktyk kształtuje umiejętność pracy w środowisku klinicznym, łącząc biegłość technologiczną z etycznym postępowaniem i najwyższymi standardami opieki nad pacjentem.
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*należy pozostawić właściwe
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Część C.1. Tabela zajęć - formy zajęć, godziny, punkty ECTS
PROGRAM STUDIÓW dla cyklu kształcenia 2026/2027 – 2027/2028
Rok akademicki 2026/2027
Rok 1*

	lp bądź kod grupy**
	przedmiot
	wykład
	seminarium
	pozostałe
formy
	praktyka
zawodowa
	SUMA
GODZIN
	PUNKTY
 ECTS
	Forma
weryfikacji
***

	1
	anatomia i fizjologia narządu wzroku
	20
	-
	20
	-
	40
	3
	zal/o i egz

	2
	biostatystyka
	10
	-
	15
	-
	25
	2
	zal/o

	3
	język angielski
	-
	-
	60
	-
	60
	4
	zal/o

	4
	komunikacja interpersonalna/ mediacje i rozwiązywanie konfliktów
	10
	-
	15
	-
	25
	2
	zal/o

	5
	metody diagnostyczne przedniego odcinka oka
	25
	-
	35
	-
	60
	5
	zal/o

	6
	metody i techniki badań naukowych /evidence-based (EB) in healthcare
	10
	15
	-
	-
	25
	2
	zal/o

	7
	optyczna aparatura okulistyczno-optometryczna 1
	15
	-
	15
	-
	30
	3
	zal/o

	8
	optyczna aparatura okulistyczno-optometryczna 2
	15
	-
	20
	-
	35
	3
	zal/o

	9
	optyka fizyczna i fizjologiczna
	15
	-
	15
	-
	30
	3
	zal/o i egz

	10
	pierwsza pomoc / bezpieczeństwo i reagowanie w stanach zagrożenia życia
	10
	-
	15
	-
	25
	2
	zal/o

	11
	pomiary refrakcji 1
	20
	-
	20
	-
	40
	3
	zal/o

	12
	pomiary refrakcji 2
	15
	-
	30
	-
	45
	3
	zal/o

	13
	praktyka zawodowa 1
	-
	-
	-
	50
	50
	2
	zal

	14
	prawo medyczne i ochrona własności intelektualnej
	10
	15
	-
	-
	25
	2
	zal/o

	15
	problematyka zdrowia publicznego / organizacja systemu ochrony zdrowia
	15
	20
	-
	-
	35
	2
	zal/o

	16
	seminarium dyplomowe 1
	-
	25
	-
	-
	25
	5
	zal

	17
	soczewki kontaktowe
	15
	-
	20
	-
	35
	3
	zal/o i egz

	18
	szkolenie BHP i Ppoż
	-
	-
	4
	-
	4
	-
	zal

	19
	szkolenie biblioteczne
	-
	-
	2
	-
	2
	-
	zal

	20
	telemedycyna i e-zdrowie / wprowadzenie do praktycznego zastosowania sztucznej inteligencji w ochronie zdrowia
	15
	-
	20
	-
	35
	2
	zal/o

	21
	zaburzenia widzenia obuocznego z elementami strabologii 1
	15
	-
	25
	-
	40
	3
	zal/o

	22
	zaburzenia widzenia obuocznego z elementami strabologii 2
	15
	-
	20
	-
	35
	4
	zal/o i egz

	23
	zdrowie środowiskowe / zagrożenia epidemiologiczne
	15
	20
	-
	-
	35
	2
	zal/o

	RAZEM
	265
	95
	351
	50
	761
	60
	


*tabelę należy powielić tyle razy ile jest lat w danym cyklu kształcenia
**w przypadku kierunków regulowanych standardami kształcenia należy wpisać symbol grupy zajęć, do jakiej należy dany przedmiot, tzw. ”kod grupy”
*** należy wpisać symbol zgodnie z legendą
zal - zaliczenie
zal/o - zaliczenie na ocenę
egz - egzamin



PROGRAM STUDIÓW dla cyklu kształcenia 2026/2027 – 2027/2028
Rok akademicki 2027/2028
Rok 2*

	lp bądź kod grupy**
	przedmiot
	wykład
	seminarium
	pozostałe
formy
	praktyka
zawodowa
	SUMA
GODZIN
	PUNKTY
 ECTS
	Forma
weryfikacji
***

	1
	badanie okulistyczne
	15
	-
	30
	-
	45
	3
	zal/o

	2
	bezpieczeństwo pacjenta i personelu medycznego / zarządzanie ryzykiem klinicznym
	10
	15
	-
	-
	25
	2
	zal/o

	3
	choroby oczu u dorosłych
	20
	-
	20
	-
	40
	3
	zal/o i egz

	4
	choroby oczu u dzieci
	20
	-
	20
	-
	40
	3
	zal/o i egz

	5
	choroby siatkówki - metody diagnostyczne
	10
	-
	25
	-
	35
	2
	zal/o

	6
	diagnostyka okulistyczna – techniki soczewkowe
	10
	-
	25
	-
	35
	3
	zal/o

	7
	farmakologia okulistyczna
	15
	-
	25
	-
	40
	3
	zal/o

	8
	fizjoprofilaktyka narządu wzroku / profilaktyka zaburzeń wzroku
	10
	-
	15
	-
	25
	2
	zal/o

	9
	interdyscyplinarna diagnostyka okulistyczna / ogólnoustrojowe determinanty chorób oczu
	10
	-
	20
	-
	30
	2
	zal/o

	10
	jaskra - metody diagnostyczne i leczenie
	10
	-
	25
	-
	35
	2
	zal/o

	11
	neurobiologia procesów widzenia
	10
	-
	15
	-
	25
	2
	zal/o

	12
	podstawy chirurgii refrakcyjnej
	10
	-
	20
	-
	30
	2
	zal/o

	13
	pomiary refrakcji 3
	-
	-
	45
	-
	45
	3
	zal/o

	14
	pomiary refrakcji 4
	-
	-
	30
	-
	30
	4
	zal/o i egz

	15
	pomoce wzrokowe dla osób słabowidzących / wspomaganie funkcjonowania osób słabowidzących
	10
	-
	20
	-
	30
	2
	zal/o

	16
	praktyka zawodowa 2
	-
	-
	-
	50
	50
	2
	zal/o

	17
	psychologia poznawcza
	10
	20
	-
	-
	30
	2
	zal/o

	18
	rehabilitacja wzrokowa u dzieci i dorosłych / terapeutyczny dobór korekcji
	10
	-
	20
	-
	30
	2
	zal/o

	19
	seminarium dyplomowe 2
	-
	25
	-
	-
	25
	5
	zal/o

	20
	seminarium dyplomowe 3
	-
	25
	-
	-
	25
	5
	zal

	21
	zaburzenia widzenia obuocznego
	15
	-
	15
	-
	30
	3
	zal/o

	22
	zaćma - diagnostyka i leczenie
	10
	-
	30
	-
	40
	3
	zal/o

	RAZEM
	205
	85
	400
	50
	740
	60
	





Część C.2. Tabela zajęć – efekty uczenia się i treści programowe
Zajęcia wraz z przypisaniem do nich efektów uczenia się i treści programowych zapewniających uzyskanie tych efektów
Rok akademicki 2026/2027
Rok 1*
	lp bądź kod grupy**
	przedmiot
	efekty uczenia się
(wg matrycy)
	treści programowe
(3–5 zdań)

	1
	anatomia i fizjologia narządu wzroku
	K_W01; K_W04; K_W06; K_K02
	Analiza neuroanatomii dróg wzrokowych oraz patofizjologii starzenia się struktur oka. Omówienie mechanizmów adaptacji sensorycznej, neuroplastyczności oraz biomechaniki rogówki w ujęciu klinicznym. Interpretacja zmian fizjologicznych i wczesnych zmian patologicznych w kontekście diagnostyki optometrycznej

	2
	optyka fizyczna i fizjologiczna
	K_W01; K_W03; K_W08; K_K02
	Fizyczny opis fal elektromagnetycznych. Prawo załamania, dyfrakcja, interferencja, kryterium Rayleigha, interferencja, polaryzacja światła. Opis soczewek i ich układów i analiza ich wad. Budowa i zasada działania mikroskopu. Przykłady metod obrazowania z zastosowaniem interferometrii i polarymetrii. Układ optyczny oka. Aberracje, zdolność rozdzielcza, astygmatyzm, akomodacja i ostrość wzroku. Widzenie obuoczne: relacja pomiędzy akomodacją i konwergencją, widzenie przestrzenne.

	3
	zaburzenia widzenia obuocznego z elementami strabologii 1
	K_W06; K_U03; K_K01; K_K04
	Analiza mechanizmów widzenia obuocznego, obejmująca fuzję, stereopsję, supresję oraz kontrolę akomodacyjno‑wergencyjną. Diagnostyka heteroforii i zaburzeń akomodacji z wykorzystaniem testów polaryzacyjnych i anaglificznych. Wprowadzenie do różnicowania zezów jawnych i ukrytych oraz oceny stabilności fuzji

	4
	metody diagnostyczne przedniego odcinka oka
	K_W02; K_W03; K_W08; K_U01; K_U02; K_U04; K_U06; K_K01
	Zaawansowana diagnostyka powierzchni oka, obejmująca biomikroskopię, meibografię, pachymetrię i tomografię rogówki. Interpretacja map topograficznych w monitorowaniu ektazji oraz diagnostyka różnicowa chorób rogówki i spojówki. Opracowywanie algorytmów postępowania optometrycznego w przypadkach wymagających rozszerzonej diagnostyki.

	5
	prawo medyczne i ochrona własności intelektualnej
	K_W12; K_W13; K_U09; K_K04; K_K05
	Status prawny optometrysty, odpowiedzialność zawodowa oraz zasady prowadzenia dokumentacji medycznej. Ochrona danych wrażliwych, prawo autorskie i procedury patentowe w działalności naukowej. Etyczne aspekty wykonywania zawodu i współpracy z sektorem optycznym.

	6
	metody i techniki badań naukowych /evidence-based (EB) in healthcare
	K_W10; K_U07; K_U11; K_U13; K_U15; K_K02; K_K05
	Metody i techniki badań naukowych
Metodologia projektowania badań klinicznych, formułowanie problemów badawczych i dobór narzędzi badawczych. Krytyczna analiza wiarygodności źródeł naukowych oraz interpretacja wyników badań w kontekście Evidence‑Based Healthcare.

Evidence‑Based Healthcare 
Zasady medycyny opartej na dowodach, ocena jakości badań, hierarchia dowodów oraz analiza ryzyka błędu. Synteza danych naukowych i podejmowanie decyzji klinicznych w warunkach niepewności diagnostycznej.

	7
	biostatystyka
	K_W10; K_U07; K_U10; K_U11; K_K02
	Metody analizy danych klinicznych, obejmujące modele regresyjne, testy nieparametryczne, analizę mocy oraz ocenę wielkości efektu. Krytyczna interpretacja wyników badań naukowych z rozróżnieniem istotności statystycznej i klinicznej. Zastosowanie metod statystycznych w projektowaniu badań i analizie danych w pracy naukowej.

	8
	optyczna aparatura okulistyczno-optometryczna 1
	K_W03; K_W08; K_W09; K_W15; K_U04
	Fizyczne i technologiczne zasady działania urządzeń diagnostycznych oraz ich ograniczeń pomiarowych. Analiza błędów pomiarowych, zasady kalibracji oraz integracja aparatury z systemami informatycznymi. Optymalizacja procedur diagnostycznych z uwzględnieniem bezpieczeństwa i komfortu pacjenta.

	9
	komunikacja interpersonalna/ mediacje i rozwiązywanie konfliktów
	K_W16; K_U08; K_U09; K_U12; K_U14; K_K01; K_K04; K_K05
	Komunikacja interpersonalna
Zasady komunikacji klinicznej, obejmujące prowadzenie wywiadu, przekazywanie informacji trudnych oraz dostosowanie języka do wieku i możliwości poznawczych pacjenta. Analiza barier komunikacyjnych i sposobów ich minimalizowania w praktyce optometrycznej.

Mediacje i rozwiązywanie konfliktów
Techniki mediacji i negocjacji stosowane w środowisku medycznym. Strategie rozwiązywania konfliktów w zespołach interdyscyplinarnych oraz w relacji pacjent–specjalista. Zasady budowania współpracy i redukowania napięć w sytuacjach klinicznych.

	10
	pomiary refrakcji 1
	K_W01; K_W04; K_U01; K_U03; K_U05; K_K01
	Zaawansowane techniki retinoskopii i obiektywnej oceny refrakcji w warunkach utrudnionych, takich jak zmętnienia soczewki czy blizny rogówki. Metodyka badania ostrości wzroku u pacjentów pediatrycznych i geriatrycznych. Integracja wyników refrakcji z pełnym obrazem klinicznym.

	11
	język angielski
	K_U07; K_U12; K_U13; K_K01
	Doskonalenie terminologii optometrycznej i okulistycznej na poziomie B2+. Analiza literatury naukowej, wytycznych klinicznych oraz raportów EBM. Kształtowanie kompetencji komunikacji klinicznej w języku angielskim, w tym prowadzenia wywiadu i prezentacji wyników badań.

	12
	pomiary refrakcji 2
	K_W04; K_U01; K_U03; K_U05; K_K01
	Zasady postępowania w złożonych wadach refrakcji, astygmatyzmie nieregularnym oraz zaburzeniach akomodacyjno‑wergencyjnych. Zasady doboru korekcji pryzmatycznej i specjalistycznych rozwiązań optycznych. Ocena subiektywnej akceptacji korekcji w przypadkach nietypowych

	13
	zaburzenia widzenia obuocznego z elementami strabologii 2
	K_W06; K_U03; K_U08; K_K04
	Diagnostyka zezów porażennych, niedowidzenia oraz zaburzeń pochodzenia neurologicznego. Projektowanie indywidualnych programów rehabilitacji wzrokowej. Współpraca z lekarzem w przygotowaniu do leczenia operacyjnego.

	14
	soczewki kontaktowe
	K_W04; K_W05; K_W14; K_U05; K_K04
	Projektowanie i dopasowywanie soczewek specjalistycznych, w tym torycznych, multifokalnych, hybrydowych i ortokeratologicznych. Monitorowanie adaptacji oraz postępowanie w powikłaniach związanych z użytkowaniem soczewek. Zastosowanie soczewek w kontroli progresji krótkowzroczności.

	15
	optyczna aparatura okulistyczno-optometryczna 2
	K_W03; K_W08; K_W15; K_U04; K_K04
	Zaawansowane technologie obrazowania, takie jak OCT, HRT, mikroperymetria i aberrometria. Analiza artefaktów, interpretacja map gęstości komórek zwojowych oraz zaawansowana ocena pól widzenia. Zastosowanie systemów wspomagania diagnostyki w praktyce optometrycznej.

	16
	seminarium dyplomowe 1
	K_W10; K_U07; K_U11; K_U13; K_U15; K_K02
	Przygotowanie projektu badawczego, analizę literatury oraz formułowanie problemu i hipotez. Studenci uczą się doboru metod badawczych i narzędzi statystycznych. Zasady etyki badań i krytycznej analizy danych. Przedmiot przygotowuje do realizacji pracy naukowej. 

	17
	problematyka zdrowia publicznego / organizacja systemu ochrony zdrowia
	K_W11; K_W12; K_W13; K_U09; K_U10; K_K03
	Problematyka zdrowia publicznego
Epidemiologia zaburzeń widzenia oraz analiza czynników ryzyka wpływających na zdrowie populacji. Ocena skuteczności programów profilaktycznych i przesiewowych. Znaczenie edukacji zdrowotnej w ograniczaniu częstości zaburzeń widzenia.

Organizacja systemu ochrony zdrowia
Struktura systemu ochrony zdrowia w Polsce i UE, ze szczególnym uwzględnieniem roli optometrysty w opiece koordynowanej. Zasady funkcjonowania ścieżek kierowania pacjentów oraz współpracy między specjalistami. Modele organizacji świadczeń optometrycznych w systemie.

	18
	zdrowie środowiskowe / zagrożenia epidemiologiczne
	K_W11; K_U10; K_K03
	Zdrowie środowiskowe
Analiza wpływu czynników środowiskowych, takich jak światło niebieskie, praca przy ekranach i mikroklimat pomieszczeń, na narząd wzroku. Zasady ergonomii stanowiska pracy i profilaktyki zespołu CVS.

Zagrożenia epidemiologiczne
Identyfikacja zagrożeń biologicznych w gabinecie optometrycznym oraz zasady postępowania w sytuacjach zwiększonego ryzyka epidemiologicznego. Standardy higieny, dezynfekcji i organizacji bezpiecznego środowiska pracy.

	19
	telemedycyna i e-zdrowie / wprowadzenie do praktycznego zastosowania sztucznej inteligencji w ochronie zdrowia
	K_W08; K_W12; K_W13; K_W15; K_U04; K_K02; K_K03
	Telemedycyna i e‑zdrowie
Zasady funkcjonowania systemów telemedycznych w diagnostyce optometrycznej. Możliwości i ograniczenia zdalnych konsultacji oraz przesiewów wzrokowych. Standardy bezpieczeństwa danych i wymogi prawne dotyczące usług telezdrowia.

 AI w ochronie zdrowia
Zastosowania algorytmów sztucznej inteligencji w analizie obrazów okulistycznych i przesiewach populacyjnych. Ocena wiarygodności wyników generowanych przez systemy automatyczne. Aspekty etyczne i prawne wykorzystania AI w praktyce optometrycznej.

	20
	pierwsza pomoc / bezpieczeństwo i reagowanie w stanach zagrożenia życia
	K_W14; K_U06; K_U12; K_K01
	Pierwsza pomoc 
Rozpoznawanie stanów nagłych mogących wystąpić w gabinecie optometrycznym, takich jak omdlenia, urazy oka, reakcje alergiczne czy nagłe pogorszenie stanu ogólnego. Zasady udzielania pierwszej pomocy przedmedycznej, w tym ocena stanu poszkodowanego, zabezpieczenie miejsca zdarzenia oraz wezwanie odpowiednich służb.

 Bezpieczeństwo i reagowanie w stanach zagrożenia życia
Zasady postępowania w sytuacjach zagrożenia życia w placówkach ochrony zdrowia, obejmujące podstawy resuscytacji krążeniowo‑oddechowej, procedury ewakuacji oraz organizację bezpiecznego środowiska pracy. Identyfikacja czynników ryzyka i zapobieganie zdarzeniom niebezpiecznym w gabinecie optometrycznym.

	21
	praktyka zawodowa 1
	K_W08; K_U01; K_U02; K_U04; K_U05; K_U06; K_U08; K_U09; K_K01; K_K04
	Realizacja pełnych procedur optometrycznych pod nadzorem, formułowanie hipotez diagnostycznych. Prowadzenie dokumentacji medycznej oraz profesjonalnej komunikacji z lekarzem okulistą. Doskonalenie obsługi aparatury i standardów pracy klinicznej.

	22
	szkolenie BHP i Ppoż
	S.W1; S.W2; S.W3
	Identyfikacja zagrożeń chemicznych, biologicznych i fizycznych w środowisku pracy. Zasady reagowania w sytuacjach kryzysowych i ewakuacji. Stosowanie środków ochrony indywidualnej i procedur bezpieczeństwa.

	23
	szkolenie biblioteczne
	P.W1; P.W2; P.W3
	Zasady wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych i katalogach. Kryteria oceny wiarygodności źródeł. Zasady etycznego korzystania z informacji i cytowania.


*tabelę należy powielić tyle razy, ile jest lat w danym cyklu kształcenia

**w przypadku kierunków regulowanych standardami kształcenia należy wpisać symbol grupy zajęć, do jakiej należy dany przedmiot, tzw. "kod grupy"


Zajęcia wraz z przypisaniem do nich efektów uczenia się i treści programowych zapewniających uzyskanie tych efektów
Rok akademicki 2027/2028
Rok 2*
	lp bądź kod grupy**
	Przedmiot
	efekty uczenia się
(wg matrycy)
	treści programowe
(3–5 zdań)

	1
	choroby oczu u dorosłych
	K_W01; K_W02; K_W07; K_U02; K_U06; K_U12; K_K04
	Charakterystyka najczęstszych chorób oczu występujących u dorosłych, ze szczególnym uwzględnieniem objawów obserwowanych w badaniu optometrycznym. Rozpoznawanie sygnałów alarmowych i wskazań do pilnej konsultacji okulistycznej. Rola optometrysty w monitorowaniu funkcji wzrokowych

	2
	choroby oczu u dzieci
	K_W01; K_W02; K_W04; K_W06; K_U02; K_U06; K_U10; K_U12; K_K04
	Rodzaje zaburzeń widzenia i chorób oczu charakterystycznych dla wieku rozwojowego. Zasady prowadzenia badania optometrycznego u dzieci, identyfikacja objawów wymagających skierowania oraz rola optometrysty w profilaktyce zaburzeń widzenia.

	3
	choroby siatkówki - metody diagnostyczne
	K_W02; K_W03; K_W05; K_U02; K_U04; K_K04
	Zastosowanie technik obrazowania siatkówki, takich jak OCT, autofluorescencja i fotografia dna oka. Analiza zmian strukturalnych i funkcjonalnych w kontekście wskazań do dalszej diagnostyki okulistycznej.

	4
	jaskra - metody diagnostyczne i leczenie
	K_W02; K_W03; K_W07; K_U02; K_U04; K_K01
	Zasady oceny ryzyka jaskry na podstawie wyników badań optometrycznych, takich jak tonometria, pachymetria i analiza tarczy nerwu wzrokowego. Rozpoznawanie objawów wymagających pilnej konsultacji okulistycznej oraz rola optometrysty w monitorowaniu funkcji wzrokowych.

	5
	pomiary refrakcji 3
	K_W04; K_W05; K_U01; K_U03; K_U05; K_K01
	Zaawansowane techniki oceny refrakcji w przypadkach złożonych, takich jak astygmatyzm nieregularny czy zaburzenia akomodacji. Integracja wyników badań obiektywnych i subiektywnych.

	6
	seminarium dyplomowe 2
	K_W10; K_U06; K_U07; K_U11; K_U15; K_K02
	Analiza literatury naukowej, formułowanie problemów badawczych oraz przygotowanie struktury pracy magisterskiej. Prezentacja wyników badań i dyskusja metodologiczna.

	7
	praktyka zawodowa 2
	K_W08; K_W09; K_U01; K_U02; K_U04; K_U05; K_U08; K_U09; K_U14; K_U15; K_K04
	Realizacja zaawansowanych procedur optometrycznych w warunkach klinicznych. Dokumentowanie badań, formułowanie wniosków oraz współpraca z innymi specjalistami. Doskonalenie umiejętności komunikacji i pracy z pacjentem.

	8
	bezpieczeństwo pacjenta i personelu medycznego / zarządzanie ryzykiem klinicznym
	K_W12; K_W13; K_W14; K_U09; K_U14; K_K01; K_K04
	Bezpieczeństwo pacjenta i personelu  
Zasady organizacji bezpiecznego środowiska pracy w gabinecie optometrycznym. Identyfikacja zagrożeń, stosowanie procedur higieny i dezynfekcji oraz minimalizowanie ryzyka ekspozycji na czynniki biologiczne i chemiczne.

Zarządzanie ryzykiem klinicznym  
Analiza zdarzeń niepożądanych i czynników ryzyka w procesie diagnostycznym. Tworzenie procedur zapobiegawczych, ocena zgodności działań z obowiązującymi standardami oraz dokumentowanie incydentów w celu poprawy jakości opieki.

	9
	fizjoprofilaktyka narządu wzroku / profilaktyka zaburzeń wzroku
	K_W04; K_W09; K_W11; K_U08; K_U10; K_U11; K_K03
	Fizjoprofilaktyka narządu wzroku
Zasady profilaktyki zaburzeń widzenia związanych z obciążeniem wzrokowym, środowiskiem pracy i stylem życia. Ocena ergonomii stanowiska pracy oraz planowanie działań wspierających zdrowie wzrokowe pacjentów.

Profilaktyka zaburzeń wzroku 
Zasady profilaktyki zaburzeń widzenia wynikających z przeciążeń wzrokowych, stylu życia i warunków pracy. Planowanie działań edukacyjnych i profilaktycznych dla różnych grup pacjentów.

	10
	pomoce wzrokowe dla osób słabowidzących / wspomaganie funkcjonowania osób słabowidzących
	K_W05; K_W09; K_U05; K_U08; K_K01; K_K04
	Pomoce wzrokowe dla osób słabowidzących 
Dobór pomocy optycznych i elektronicznych dla pacjentów z obniżoną ostrością wzroku. Ocena potrzeb funkcjonalnych oraz planowanie strategii wspierających widzenie.

Wspomaganie funkcjonowania osób słabowidzących 
Ocena funkcjonalnych możliwości pacjenta słabowidzącego oraz dobór strategii kompensacyjnych wspierających codzienne funkcjonowanie. Współpraca z innymi specjalistami w procesie rehabilitacji wzrokowej.

	11
	psychologia poznawcza
	K_W16; K_U12; K_U14; K_K01; K_K04
	Procesy poznawcze wpływające na percepcję wzrokową, komunikację i zachowania pacjenta. Zastosowanie wiedzy psychologicznej w dostosowaniu sposobu badania i przekazywania informacji.

	12
	badanie okulistyczne
	K_W02; K_W03; K_W07; K_W14; K_W16; K_U01; K_U02; K_U03; K_U06; K_U09; K_K01; K_K04
	Zaawansowane metody oceny przedniego i tylnego odcinka oka, obejmujące biomikroskopię, oftalmoskopię oraz testy funkcjonalne. Analiza wyników badań w kontekście różnicowania zmian fizjologicznych i nieprawidłowości wymagających skierowania do okulisty. Dostosowanie sposobu komunikacji i procedur badania do wieku i możliwości poznawczych pacjenta.

	13
	zaćma - diagnostyka i leczenie
	K_W02; K_W03; K_W05; K_W07; K_U02; K_K01
	Rozpoznawanie objawów zaćmy w badaniu optometrycznym oraz ocena wpływu zmętnień soczewki na funkcje wzrokowe. Kryteria kierowania pacjentów do dalszej diagnostyki okulistycznej.

	14
	farmakologia okulistyczna
	K_W02; K_W07; K_W14; K_U06; K_K01
	Zasady działania leków stosowanych w diagnostyce okulistycznej, ze szczególnym uwzględnieniem środków rozszerzających źrenicę i porażających akomodację. Zasady bezpieczeństwa, przeciwwskazania oraz identyfikacja reakcji niepożądanych wymagających skierowania do lekarza.

	15
	zaburzenia widzenia obuocznego
	K_W06; K_U01; K_U03; K_K02
	Diagnostyka zaburzeń widzenia obuocznego, obejmująca ocenę fuzji, stereopsji i kontroli akomodacyjno‑wergencyjnej. Planowanie postępowania optometrycznego i wskazania do rehabilitacji.

	16
	podstawy chirurgii refrakcyjnej
	K_W04; K_W05; K_U04; K_K02
	Omówienie technik chirurgii refrakcyjnej w zakresie niezbędnym do kwalifikacji optometrycznej. Kryteria kierowania pacjentów oraz ocena czynników ryzyka.

	17
	pomiary refrakcji 4
	K_W04; K_W05; K_U01; K_U03; K_U05; K_K01
	Ocena stabilności i wiarygodności wyników refrakcji w warunkach klinicznych. Dobór korekcji w przypadkach trudnych oraz analiza tolerancji optycznej pacjenta.

	18
	neurobiologia procesów widzenia
	K_W01; K_W06; K_U07; K_K02
	Mechanizmy neuronalne odpowiedzialne za percepcję wzrokową, przetwarzanie informacji i integrację bodźców. Zależności między funkcjonowaniem układu nerwowego a zaburzeniami widzenia.

	19
	diagnostyka okulistyczna – techniki soczewkowe
	K_W03; K_W08; K_U02; K_U03; K_U04; K_K01
	Zastosowanie soczewek diagnostycznych w ocenie przedniego i tylnego odcinka oka. Techniki badania kąta przesączania, tarczy nerwu wzrokowego i obwodu siatkówki. Interpretacja obserwowanych zmian w kontekście bezpieczeństwa pacjenta.

	20
	rehabilitacja wzrokowa u dzieci i dorosłych / terapeutyczny dobór korekcji
	K_W05; K_W09; K_U05; K_U08; K_K03
	Rehabilitacja wzrokowa u dzieci i dorosłych
Metody wspierania funkcji wzrokowych u pacjentów z trwałymi uszkodzeniami narządu wzroku. Planowanie ćwiczeń i strategii kompensacyjnych.

Terapeutyczny dobór korekcji  
Dobór korekcji wspierającej funkcje wzrokowe w zaburzeniach akomodacji i widzenia obuocznego. Ocena efektów zastosowanej korekcji.

	21
	interdyscyplinarna diagnostyka okulistyczna / ogólnoustrojowe determinanty chorób oczu
	K_W01; K_W02; K_W11; K_W12; K_U14; K_K01; K_K03; K_K04
	Interdyscyplinarna diagnostyka okulistyczna  
Interpretacja wyników badań optometrycznych w kontekście chorób ogólnoustrojowych. Współpraca z innymi specjalistami w procesie diagnostycznym i kierowanie pacjentów zgodnie z obowiązującymi zasadami.

Ogólnoustrojowe determinanty chorób oczu  
Wpływ chorób metabolicznych, neurologicznych i autoimmunologicznych na funkcje wzrokowe. Rozpoznawanie objawów okulistycznych mogących świadczyć o chorobie ogólnoustrojowej.

	22
	seminarium dyplomowe 3
	K_W10; K_U07; K_U12; K_U15; K_K02; K_K04; K_K05
	Opracowanie końcowej wersji pracy magisterskiej, interpretacja wyników oraz przygotowanie do obrony. Doskonalenie umiejętności prezentacji i argumentacji naukowej.




Część D. Katalog efektów uczenia się

	Oznaczenie kategorii efektu[footnoteRef:1] [1: Objaśnienie oznaczeń:
 Dla kierunków regulowanych standardami kształcenia tj.: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmaceutycznego, położnictwa, pielęgniarstwa, fizjoterapii, ratownictwa medycznego: Ogólny/Szczegółowy, dla pozostałych kierunków: Kierunkowy/Przedmiotowy;] 

	Numer efektu uczenia się[footnoteRef:2] [2:  Liczba dowolna (należy dodać lub usunąć wiersze tabeli w razie potrzeby).] 

	Efekty uczenia się[footnoteRef:3] po ukończeniu studiów absolwent: [3:  Dla kierunków regulowanych standardami kształcenia tj.: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmaceutycznego, położnictwa, pielęgniarstwa, fizjoterapii, ratownictwa medycznego dla ogólnych efektów uczenia się przyjmuje się następujące oznaczenia: kategoria wiedza W.1., W.2., W.3., i kolejne, kategoria umiejętności: U.1., U.2., U.3., i kolejne, kategoria kompetencje społeczne K.1., K.2., K.3., i kolejne;
Dla szczegółowych efektów uczenia się przyjmuje się oznaczenia zgodne z odpowiednim standardem kształcenia (np. A.W1., B.W22., D.U4., F.U15.).
Dla ogólnych efektów uczenia się przyjmuje się następujące oznaczenia: kategoria wiedza W.1., W.2., W.3., i kolejne, kategoria umiejętności: U.1., U.2., U.3., i kolejne, kategoria kompetencje społeczne K.1., K.2., K.3., i kolejne;
Efekty uczenia się niewynikające ze standardów uwzględniane są w programie studiów poprzez dodanie kolejnych pozycji w istniejących grupach efektów i dodanie akronimu UMW po podkreślnikiem;
Dla pozostałych kierunków studiów dla efektów kierunkowych przyjmuje się poniższe oznaczenia:
K (przed podkreślnikiem) — ogólne efekty uczenia się
W — kategoria wiedzy; U — kategoria umiejętności; K (po podkreślniku) — kategoria kompetencji społecznych
01, 02, 03 i kolejne — numer efektu uczenia się (np. K_W01, K_U11, K_K05);
Dla efektów przedmiotowych przyjmuje się poniższe oznaczenia:
P (przed podkreślnikiem) — szczegółowe efekty uczenia się
W — kategoria wiedzy; U — kategoria umiejętności; K (po podkreślniku) — kategoria kompetencji społecznych
01, 02, 03 i kolejne — numer efektu uczenia się (np. P_W01, P_U11, P_K05);
Dla szkoleń BHP i P.P oraz Przysposobienia bibliotecznego numery efektów uczenia się powinny być zgodne z §10 ust. 2 Uchwały Senatu w sprawie ustalenia wytycznych w zakresie opracowywania programów studiów, studiów podyplomowych oraz programów kształcenia w szkole doktorskiej;] 

	PRK[footnoteRef:4] [4:  Wpisać symbol z Polskich Ram Kwalifikacji] 


	w zakresie WIEDZY zna i rozumie:

	Kierunkowy
	K_W01
	w pogłębionym stopniu anatomię, fizjologię i patofizjologię narządu wzroku oraz ich znaczenie w diagnostyce z uwzględnieniem zmian zachodzących w procesie dojrzewania i przebiegu procesów starzenia
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W02
	etiopatogenezę i obraz kliniczny najczęstszych chorób narządu wzroku oraz kryteria wczesnego rozpoznawania stanów patologicznych koniecznych do skierowania pacjenta do okulisty
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W03
	zasady działania, możliwości diagnostyczne oraz ograniczenia interpretacyjne metod badania przedniego i tylnego odcinka oka, umożliwiające właściwą analizę wyników badań i dobór adekwatnych procedur optometrycznych
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W04
	zasady i specyfikę badania refrakcji i funkcji wzrokowych w różnych grupach wiekowych, normy rozwojowe układu wzrokowego oraz strategie wczesnego wykrywania wad wzroku i zaburzeń widzenia obuocznego
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W05
	zaawansowane metody korekcji wad refrakcji, w tym zasady, wskazania i przeciwwskazania chirurgii refrakcyjnej, zasady doboru form zaawansowanej korekcji optycznej oraz sprawowania opieki optometrycznej przed- i pooperacyjnej.
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W06
	w pogłębionym stopniu zaawansowane mechanizmy widzenia obuocznego, akomodacji i procesów strabologicznych oraz współczesne strategie diagnostyczno‑terapeutyczne
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W07
	mechanizmy działania i stosowania farmakologii okulistycznej oraz zasady stosowania preparatów diagnostycznych, interakcji leków i interpretacji wyników badań prowadzonych w warunkach farmakologicznej modyfikacji funkcji oka.
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W08
	w pogłębionym stopniu zasady działania, możliwości i ograniczenia zastosowania aparatury wykorzystywanej w diagnostyce i terapii optometrycznej, w tym zaawansowane techniki obrazowania, z uwzględnieniem zasad bezpieczeństwa.
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W09
	zaawansowane metody i narzędzia rehabilitacji wzrokowej pacjentów słabowidzących, ergonomii stanowiska pracy i nauki dla osób z dysfunkcją wzroku oraz organizacji kompleksowej opieki rehabilitacyjnej.
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W10
	interdyscyplinarne powiązania optometrii z naukami medycznymi i naukami o zdrowiu oraz główne tendencje rozwojowe w tych obszarach, a także metodologię badań naukowych, obejmującą biostatystykę, zasady Evidence-Based Medicine (EBM) i etykę badań.
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W11
	uwarunkowania zdrowia publicznego oraz epidemiologię chorób narządu wzroku, w tym czynniki ryzyka i główne przyczyny utraty widzenia, a także strategie promocji zdrowia i profilaktyki zaburzeń widzenia.
	P7S_WG

	Kierunkowy
	K_W12
	organizację systemu ochrony zdrowia w Polsce i Unii Europejskiej, w tym rolę optometrysty w zespole interdyscyplinarnym, zasady współpracy z lekarzami oraz podstawy regulacji prawnych i systemów refundacji świadczeń optometrycznych.
	P7S_WK

	Kierunkowy
	K_W13
	ekonomiczne, prawne i etyczne uwarunkowania działalności zawodowej, w tym zasady ochrony danych, własności przemysłowej i prawa autorskiego oraz podstawy tworzenia i rozwoju różnych form przedsiębiorczości, w tym zasady prowadzenia dokumentacji medycznej i zarządzania jakością w placówce optometrycznej
	P7S_WK

	Kierunkowy
	K_W14
	w pogłębionym stopniu zasady zarządzania ryzykiem klinicznym i zapewniania bezpieczeństwa pacjenta w procesie diagnostycznym, obejmujące krytyczną analizę potencjalnych zagrożeń, ocenę czynników ryzyka oraz stosowanie standardów jakości i procedur bezpieczeństwa.
	P7S_WK

	Kierunkowy
	K_W15
	możliwości, ograniczenia oraz zasady odpowiedzialnego stosowania telemedycyny i systemów sztucznej inteligencji (AI) w optometrii, obejmujące krytyczną analizę ich potencjału diagnostycznego, ryzyk i barier wdrożeniowych oraz interpretację aktualnych wyników badań naukowych dotyczących technologii cyfrowych w ochronie zdrowia.
	P7S_WK

	Kierunkowy
	K_W16
	wybrane mechanizmy psychologii poznawczej istotne dla skutecznej komunikacji z pacjentem i zespołem oraz refleksyjnej oceny własnych kompetencji i planowania dalszego rozwoju zawodowego
	P7S_WK

	Przedmiotowy
	P_W1
	zasoby i usługi biblioteczne, w tym bazy danych, katalogi oraz narzędzia wyszukiwania informacji naukowej na poziomie zaawansowanym.
	P7S_WK

	Przedmiotowy
	P_W2
	zasady etycznego korzystania z informacji, w tym prawa autorskiego i zasady cytowania źródeł.
	P7S_WK

	Przedmiotowy
	P_W3
	metody wyszukiwania, selekcji i oceny wiarygodności źródeł informacji naukowej.
	P7S_WK

	Przedmiotowy
	S_W1
	podstawowe zagrożenia dla zdrowia i życia, które mogą wystąpić w środowisku nauki i pracy, w tym zagrożeń pożarowych, chemicznych, fizycznych i biologicznych,
	P7S_WK

	Przedmiotowy
	S_W2
	zasady zapobiegania tym zagrożeniom oraz procedur postępowania w sytuacjach niebezpiecznych,
	P7S_WK

	Przedmiotowy
	S_W3
	podstawowe zasady udzielania pierwszej pomocy przedmedycznej w nagłych wypadkach.
	P7S_WK

	w zakresie UMIEJĘTNOŚCI potrafi:

	Kierunkowy
	K_U01
	samodzielnie zaplanować i przeprowadzić kompleksowe badanie optometryczne pacjentów z różnych grup wiekowych z wykorzystaniem zaawansowanych technik diagnostycznych.
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U02
	przeprowadzać rozszerzoną ocenę przedniego odcinka i dna oka z wykorzystaniem zaawansowanych technik optometrycznych, różnicować zmiany fizjologiczne od patologicznych oraz formułować wnioski dotyczące dalszego postępowania optometrycznego i konieczności konsultacji specjalistycznej.
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U03
	wykonywać i krytycznie interpretować złożone pomiary refrakcji, integrować wyniki z innymi danymi klinicznymi oraz dobierać optymalną korekcję w przypadkach typowych i nietypowych, wymagających zaawansowanego różnicowania optometrycznego
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U04
	obsługiwać specjalistyczną aparaturę okulistyczno-optometryczną oraz posługiwać się zaawansowanym oprogramowaniem do analizy danych klinicznych, interpretacji badań obrazowych i prowadzenia konsultacji optometrycznych z wykorzystaniem nowoczesnych technologii.
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U05
	zaprojektować, dobrać i dopasować specjalistyczną korekcję okularową i kontaktową oraz monitorować przebieg adaptacji i modyfikować parametry korekcji, także w przypadkach złożonych wymagających zaawansowanej analizy klinicznej i różnicowania optometrycznego
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U06
	rozpoznawać objawy stanów nagłych podczas badania optometrycznego, krytycznie oceniać ich znaczenie kliniczne oraz samodzielnie podejmować decyzję o pilnym skierowaniu pacjenta do lekarza
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U07
	w sposób samodzielny i odpowiedzialny dokonywać właściwego doboru źródeł i informacji klinicznych, przeprowadzać ich ocenę, krytyczną analizę, syntezę oraz twórczą interpretację, a następnie na tej podstawie podejmować decyzje diagnostyczne w warunkach niepewności
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U08
	zaplanować, prowadzić i nadzorować rehabilitację funkcji wzrokowych oraz adaptację środowiska domowego i zawodowego pacjenta w celu poprawy sprawności widzenia, a także prowadzić ocenę skuteczności i modyfikację podjętych działań
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U09
	samodzielnie prowadzić dokumentację medyczną oraz redagować profesjonalną korespondencję kliniczną, zapewniając efektywną wymianę informacji z lekarzami oraz racjonalnego wykorzystania zasobów diagnostycznych i organizacyjnych
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U10
	samodzielnie projektować, organizować i ewaluować programy przesiewowych badań wzrokowych w populacjach różnych grup wiekowych, dobierać i oceniać narzędzia przesiewowe, analizować dane populacyjne oraz formułować rekomendacje dotyczące profilaktyki i dalszych działań zdrowotnych
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U11
	samodzielnie projektować i realizować badania naukowe w obszarze optometrii i zdrowia wzrokowego, obejmujące formułowanie problemu i hipotez, dobór i uzasadnienie metod, gromadzenie oraz analizę danych statystycznych i krytyczną interpretację wyników
	P7S_UW

	Kierunkowy
	K_U12
	prowadzić profesjonalną komunikację ze zróżnicowanymi kręgami odbiorców, w tym prowadzić debatę, przekazywać informacje o wynikach badań, ryzyku zdrowotnym i konieczności konsultacji lekarskiej w sposób zrozumiały, empatyczny i adekwatny do wieku oraz stanu pacjenta
	P7S_UK

	Kierunkowy
	K_U13
	posługiwać się językiem angielskim na poziomie co najmniej B2+, w zakresie specjalistycznej terminologii optometrycznej, umożliwiającym rozumienie literatury naukowej, komunikację z pacjentem oraz prezentowanie zagadnień zawodowych.
	P7S_UK

	Kierunkowy
	K_U14
	kierować pracą zespołu a także współpracować w zespole interdyscyplinarnym, skutecznie przekazując informacje kliniczne, uzgadniając plan postępowania diagnostyczno‑terapeutycznego oraz podejmować wiodącą rolę w koordynowaniu opieki nad pacjentem wymagającym wielospecjalistycznej opieki wzrokowej.
	P7S_UO

	Kierunkowy
	K_U15
	samodzielnie planować i realizować własny rozwój zawodowy i naukowy, identyfikować własne luki kompetencyjne, korzystając z najnowszych źródeł wiedzy naukowej i wytycznych klinicznych oraz wspierać rozwój innych członków zespołu optometrycznego.
	P7S_UU

	w zakresie KOMPETENCJI SPOŁECZNYCH jest gotów do:

	Kierunkowy
	K_K1
	refleksyjnej oceny własnych kompetencji oraz odpowiedzialnego zasięgania opinii ekspertów i kierowania pacjenta do specjalisty w sytuacjach wymagających szerszej diagnostyki lub interwencji medycznej
	P7S_KK

	Kierunkowy
	K_K2
	krytycznej oceny źródeł informacji i znaczenia aktualnej wiedzy w rozwiązywaniu problemów klinicznych i praktycznych w optometrii oraz podejmowania decyzji w sposób odpowiedzialny i oparty na rzetelnych danych
	P7S_KK

	Kierunkowy
	K_K3
	prowadzenia działań z zakresu promocji zdrowia i profilaktyki, inicjowania i realizowania działań na rzecz interesu publicznego, inspirowania i organizowania działalności na rzecz środowiska społecznego w obszarze ochrony zdrowia, a także myślenia i działania w sposób przedsiębiorczy.
	P7S_KO

	Kierunkowy
	K_K4
	odpowiedzialnego pełnienia roli zawodowej optometrysty, z poszanowaniem zasad etyki, praw i autonomii pacjenta, rzetelnego i zrozumiałego przekazywania informacji oraz przestrzegania tajemnicy zawodowej.
	P7S_KR

	Kierunkowy
	K_K5
	rozwijania dorobku i podtrzymywania etosu zawodu optometrysty oraz aktywnego działania na rzecz przestrzegania zasad etyki zawodowej z uwzględnieniem zmieniających się potrzeb społecznych.
	P7S_KR






Część E. Katalog metod oceniania

Katalog przykładowych sposobów weryfikacji i oceny efektów uczenia się osiągniętych przez studenta w trakcie całego cyklu kształcenia*:
Weryfikacja osiągniętych efektów uczenia się, zarówno formująca, jak i końcowa, wymaga zastosowania zróżnicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejętności i kompetencji społecznych, których dotyczą te efekty.
Egzaminy powinny być standaryzowane i ukierunkowane na sprawdzenie wiedzy na poziomie wyższym niż sama znajomość zagadnień (poziom zrozumienia zagadnień, analizy i syntezy informacji oraz rozwiązywania problemów).

	Lp.
	Kategoria efektów
	Formy weryfikacji

	1.
	Wiedza
	egzaminy/ zaliczenia ustne:
· pytania teoretyczne
· pytania problemowe

egzaminy/ zaliczenia pisemne:
· pytania teoretyczne
· pytania problemowe
· esej, kolokwium
· projekt
· prezentacja
· krótkie ustrukturyzowane pytania
· testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ)
· testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ)
· testy wyboru Tak/Nie
· testy dopasowania odpowiedzi
· test obrazkowy
· test krótkich odpowiedzi SAQs
· test uzupełniania odpowiedzi
· test uszeregowania odpowiedzi
· quiz


	2.
	Umiejętności:
· umiejętności proceduralne/ manualne
· w zakresie profesjonalnego komunikowania się z pacjentem

	
· obserwacja umiejętności demonstrowanych przez studenta z użyciem kart obserwacji lub list kontrolnych
· tradycyjny egzamin kliniczny
· egzamin standaryzowany (Objective Structured Clinical Examination, OSCE/ Objective Structured Practical Examination, OSPE)
· Mini-Cex
· sporządzenie dokumentacji medycznej/ planu opieki
· analiza przypadku/ case study
· raport, sprawozdanie
· egzamin praktycznego w warunkach symulowanych lub w warunkach klinicznych, z użyciem kart obserwacji lub list kontrolnych



	3.
	Kompetencje społeczne
	· obserwacja przez prowadzącego i współuczestników
· samoobserwacja



* należy usunąć formy weryfikacji nieadekwatne dla kierunku, a jeśli zachodzi potrzeba – dodać zaplanowane dostosowania
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