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1. Wprowadzenie
1.1 Badanie poréwnawcze w ramach projektu EUPRAC

Jako ze populacja Europy starzeje sie, ustugi terapeutyczne zyskujg na znaczeniu, a
takze rosnie popyt na wykwalifikowanych terapeutow. Nalezy zatem przekonac
miodych ludzi, by rozpoczeli nauke w kierunku uzyskania kwalifikacji terapeuty
zajeciowego.

Istotna role w przyciggnieciu chetnych do wykonywania tego odgrywa nie tylko
wysokiej jakosci oferta teoretycznej edukacji, ale przede wszystkim praktyczne
nauczanie kompetenc;ji terapeuty zajeciowego oraz wskazanie placowek, w ktérych
mozna podjg¢ zatrudnienie we wszystkich panstwach Unii Europejskie;j.

,EUPRAC — Europejska praktyka dla terapeutow zajeciowych® to europejski projekt
partnerski, ktory skupia sie w szczegolnosci na praktycznym ksztatceniu terapeutow
zajeciowych, dla ktérych nie ma standardowych regulacji w poszczegdinych
panstwach. Praktyczne ksztatcenie jednak jest zasadniczym elementem szkolenia
zawodowego.

W ramach tego projektu wspédtprace podejmujg uczelnie z czterech panstw
europejskich:

. IBKM gemeinnttzige Schultrager [organy edukacyjne non-profitf GmbH jako
organizacja prowadzgca projekt (DE),

. Uniwersytet im. Angeta Kynczewa w Ruse (BG),

. Akademia Wychowania Fizycznego we Wroclawiu (PL),

. ICM Fachhochschule [Uniwersytet Nauk Stosowanych] Krems GmbH oraz

o IBKM Praxismanagement [Zarzgdzanie Praktykami] GmbH jako wazny partner
w organizacji praktyk.

Projekt jest wspierany przez program unijny ERASMUS+ w okresie od 1 pazdziernika
2018 r. do 31 marca 2021 r.

Na podstawie badania poréwnawczego skupionego na warunkach ksztatcenia, projekt
ma na celu wypracowanie praktyk dotyczgcych uznania oraz statusu terapeutéw
zajeciowych w systemach ubezpieczen spotecznych poszczegodlnych panstw, a takze
wspolnego podejscia do edukaciji i praktycznego szkolenia terapeutow zajeciowych.

1.2 Znaczenie badania poréwnawczego w projekcie

Ta podstawa edukacji (EUPRAC - program) utoruje droge dla uznawanej wymiany
studentow oraz ma promowac historie zatrudnienia na terytorium Unii Europejskiej.
Znajomosc¢ lokalnych rozporzadzenh i warunkdédw ramowych, ktére przede wszystkim
dotyczg nastepujgcych dziedzin, jest kluczowa dla rozwoju programu EUPRAC:

o profil zawodowy terapeuty zajeciowego, obszary dziatania, podejscia i metody
terapeutyczne, procesy w ramach ustug terapeutycznych, kompetencje,
kwalifikacje i procedury przyjecia terapeutdéw zajeciowych oraz ich zobowigzania
prawne,
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. teoretyczne i praktyczne ksztatcenie terapeutéw zajeciowych w poszczegoéinych
panstwach, m.in. obszary ksztatcenia, tresci, objetos¢ kursu, egzaminy,
zatozenia prawne oraz procedura rekrutacji kandydatow,

. status terapeutéw zajeciowych w systemie ubezpieczen spotecznych,
odpowiednie zatozenia prawne w obszarze terapii zajeciowej oraz finansowanie
ustug terapii zajeciowej w poszczegolnych panstwach.

Dzieki opracowywanej bazie danych zidentyfikowane zostang odpowiednie obszary
ksztatcenia zawodowego terapeutéw zajeciowych w celu stworzenia praktycznego
programu. Kolejne istotne podstawy obejmujg Ramy Kwalifikacyjne Swiatowej
Federacji Terapeutow Zajeciowych (WFOT) oraz Europejskie Ramy Kwalifikacji
(EQR) oraz Krajowe Ramy Kwalifikacji (NQR).

2. Skrétowe przedstawienie badania poréwnawczego
2.1 Struktura i tres¢ badania poréwnawczego

Niezbedne elementy badania porownawczego EUPRAC prowadzonego =z
wykorzystaniem ustalonych danych dla poszczegolnych panstw ze szczegdlnym
uwzglednieniem ponizszych:

llustracja 1- tre$¢ badania porownawczego EUPRAC

baza danych 1: baza danych 2:
profil zawodowy teoretyczna
terapeuty edukacja terapeuty
zajeciowego zajeciowego
baza danych 4: baza danych 3:
systemy praktyczne szkolenie
ubezpieczen w kierunku
spotecznych ] uzyskania
poszczegolnych panstwa: kwalifikacji terapeuty
panstw Niemcy, zajeciowego
Butgaria,
Polska,
Austria

(opracowanie wtasne)

Zebrane dane dotyczgce poszczegodlnych panstw zostaty ujednolicone i uzupetnione
w drodze uzgodnienia, ktére opatrzono komentarzem.

Wyniki badania poréwnawczego sg zaprezentowane w skrotowej formie w punkcie 2
niniejszego dokumentu.
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2.2 Metodologia

Badanie porownawcze ksztatcenia teoretycznego i praktycznego, ogdlnoeuropejski

system potwierdzania tytutdw zawodowych (stopni naukowych) oraz dziedziny, w

ktorych terapeuci zajeciowi mogg znalez¢ zatrudnienie na europejskim rynku

Swiadczen zdrowotnych, dotyczgce Niemiec, Butgarii, Polski i Austrii, opracowat

zespot EUPRAC, stosujgc nastepujgce kryteria zgodno$ci:

. tresci ksztatcenia, kompetencje,

) okresy ksztatcenia,

. wymagania jakosciowe i ilosciowe, rowniez zwigzane z kwalifikacjami (szkoty
wyzsze, szkoty zawodowe ksztatcgce na poziomie zaawansowanym),

o staze na potrzeby uznania kwalifikacji, zapewniane przez odpowiednie wtasciwe
wiadze krajowe,

o poréwnanie systemow ubezpieczen spotecznych oraz — w tym przypadku —
zwlaszcza w odniesieniu do sytuacji prawnej terapii zajeciowej, a takze ram
finansowych swiadczen z zakresu terapii zajeciowe].

Za podstawe badania porownawczego przyjeto analize istniejgcych
ogolnoeuropejskich praktycznych studiéw przypadku i wywiadéw bezposrednich oraz
analizy przeprowadzone przez ekspertow zespotu projektowego EUPRAC w
dziedzinach zaangazowania terapeutdéw zajeciowych w Niemczech, Butgarii, Polsce i
Austrii. Przeprowadzono rowniez szeroko zakrojone analizy literatury i dokumentow.

Aktywny udziat w badaniu porownawczym EUPRAC jako przedstawiciele unijnych
struktur edukacyjnych w dziedzinie terapii zajeciowej wzigli eksperci merytoryczni
partneréw projektu, wyktadowcy i eksperci-praktycy uczestniczgcy w stazach
polegajgcych na nauce przez obserwacje [ang. work shadowing] zespotow
tandemowych EUPRAC.

W pracach naukowo-badawczych uczestniczyli przedstawiciele partneréw
stowarzyszonych (Swiatowej Federacji Terapeutéw Zajeciowych, krajowych
organizacji spoteczno-zawodowych zrzeszajgcych terapeutow zajeciowych) oraz
partneréw sieciowych struktur ds. uznawalnosci kwalifikacji i finansowania. W pracach
tych wykorzystywali badania ankietowe, dyskusje i wywiady.

23 Podsumowujaca prezentacja wynikéw

2.31 Prezentacja wynikow dotyczgcych bazy danych ,Profil zawodowy
terapeutow zajeciowych*’

2.3.1.1 Okreslenie profilu zawodowego terapeuty zajeciowego

W kazdym z panstw uczestniczgcych w projekcie porownano definicje terapeuty
zajeciowego przyjetg przez odpowiednig organizacje spoteczno-zawodowg z definicjg
Swiatowej Federacji Terapeutéw Zajeciowych (WFOT). Na podstawie tego
poréwnania ustalono, ze wszystkie definicje przyjete przez poszczegdlne
stowarzyszenia krajowe sg zbiezne z definicja zawodowg tej federaciji.

! Dane opracowata spotka IMC Fachhochschule Krems GmbH
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Definicja przyjeta przez Niemieckie Stowarzyszenie Terapeutow Zajeciowych (DVE)
rézni sie od definicji WFOT tylko oryginalnymi terminami — jedyng wyrazng réznica
pomiedzy tymi dwoma definicjami jest to, ze WFOT w swojej definicji nawigzuje do
pracy ze spotecznoscig lokalng (WFOT, 2016), o czym nie ma mowy w definicji DVE
(ta definicja nawigzuje tylko do pracy z jednostkg)(Deutscher Verband der
Ergotherapeuten [niemieckie stowarzyszenie terapeutow zajeciowych] wyd. V.,
08/2007).

Definicje Ergotherapie [z niem.: terapia zajeciowa] przyjete przez Ergotherapie
Austria, czyli austriackg organizacje spoteczno-zawodowg, sg zbiezne, podobnie jak
definicje Butgarskiego Stowarzyszenia Krajowego, w ktdérych rowniez nie nawigzuje
sie do prace z spotecznoscig (Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2019). Inng
wyrazng réznicg pomiedzy definicig WFOT a definicjg austriackiej organizacji
spoteczno-zawodowej jest to, ze austriacka organizacja Ergotherapie Austria w swojej
definicji dodatkowo nawigzuje do innych sfer zycia, w ktoérych terapia zajeciowa moze
znalez¢ zastosowanie (Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2019). Odniesienia
do tych sfer nie znajdziemy w przyjetej przez WFOT definicji terapii zajeciowe;.

Z kolei w definicji przyjetej w Polsce (AWF Wroctaw, 2018) pacjenci sg ,podmiotami
terapii zajeciowej", czyli podobnie jak w definicjach przyjetych w innych panstwach,
niezaleznie od ich wieku, przy czym w polskiej definicji rbwniez niezaleznie od stanu
zdrowia (statut Polskiego Stowarzyszenia Terapii Zajeciowej). W definicjach
przyjetych w pozostatych panstwach uczestniczacych w projekcie brak jest
szczegotowego odniesienia do stanu zdrowia pacjentow. Co wiecej, w polskiej definicji
znajdziemy odniesienie do podejscia etycznego oraz do miejsca pracy (pracownik w
stuzbie cywilnej lub osoba zatrudniona) (statut Polskiego Stowarzyszenia Terapii
Zajeciowej). Cechy te nie sg oczywiste w definicjach przyjetych w pozostatych
panstwach.

Tabela 1 — definicja terapii zajeciowej przyjeta przez dang organizacje spoteczno-zawodowg

Panstwo / Definicja terapii zajeciowej przyjeta przez stowarzyszenie
stowarzyszenie

WFOT Terapia zajeciowa to profesja skoncentrowana na promowaniu
zdrowia i dobrostanu klienta poprzez wykonywanie okreslonego
zajecia. Zasadniczym celem terapii zajeciowej jest umozliwianie
klientom uczestniczenia w czynnosciach dnia codziennego.
Terapeuta zajeciowy osigga ten cel poprzez prace z
poszczegdlnymi osobami i spotecznosciami, aby zwiekszaé ich
mozliwosci do angazowania sie w te zajecia, ktére chcg, muszg
lub powinni wykonywac lub aby pomagaé im zmienia¢ zajecia lub
otoczenie, wspierajgc w ten sposob ich zobowigzania zawodowe
(WFOT, 2016).
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Panstwo / Definicja terapii zajeciowej przyjeta przez stowarzyszenie

stowarzyszenie

Niemcy

Terapia zajeciowa to forma wsparcia i opieki dla os6b w kazdym
wieku, ktorych zdolnos¢ do dziatania jest ograniczona albo ktorym
takie ograniczenie zagraza. Celem jest zachecanie tych osob do
wykonywania w swoim srodowisku czynnosci, ktére sg dla nich
wazne w zakresie samowystarczalnosci, wydajnosci dziatania i
czasu wolnego. W tym zakresie specjalne zajecia, dostosowanie
sie do srodowiska ,b" oraz konsultacje utatwiajg tym osobom
wykonywanie czynnosci dnia codziennego i partycypacje
spoteczng oraz przyczyniajg sie do poprawy jakosci ich zycia
(Deutscher  Verband der  Ergotherapeuten  [niemieckie
stowarzyszenie terapeutdéw zajeciowych] wyd. V., 08/2007).

Polska

Polskie Stowarzyszenie Terapii Zajeciowej w swych dziataniach i
dazeniach kieruje sie nastepujgcymi przestankami
antropologicznymi oraz etycznymi:

1) Cztowiek jest istotg zajeciowa, niezaleznie od swego
wieku, stanu zdrowia i sprawnosci;

2) Zajeciowos$¢ stanowi podstawowy czynnik sensotworczy w
zyciu kazdej osoby i jako taka stanowi zaspokojenie jedne;j
z fundamentalnych potrzeb cziowieka;

3) Pojecie sprawiedliwosci odnoszgce sie do kazdej osoby
musi uwzgledniaC takze wymiar sprawiedliwosci
zajeciowej;

4) Istnieje bezposredni zwigzek miedzy realizacjg postulatu
sprawiedliwosci zajeciowej a dobrostanem osoby

5) Terapeuta zajeciowy afirmuje holistyczng wizje osoby,
niezaleznie od jej wieku, stanu zdrowia i sprawnosci;

6) Terapeuta zajeciowy uznaje swojg profesje zarazem za
zawod stuzebny i zawdd zaufania publicznego;

7) Terapeuta zajeciowy definiuje i interpretuje etos swojego
zawodu przez pryzmat koncepcji Client Centered Practice;

8) Terapeuta zajeciowy wykonujgc swoj zawdd kieruje sie
uniwersalnymi zasadami etycznymi, to jest: zasadag
poszanowania autonomii osoby, zasadg nieszkodzenia;
zasadg sprawiedliwosci, zasadg dobroczynnosci, zasadg
uzytecznosci, zasadg integralnosci (prawdomownosé,
dyskrecja, stownosc);

9) W zawodzie terapeuty zajeciowego wiedza, umiejetnosci i
etyka dopetniajg sie wzajemnie, tworzgc integralng cato$é

(statut Polskiego Stowarzyszenia Terapii Zajeciowej)
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Panstwo / Definicja terapii zajeciowej przyjeta przez stowarzyszenie
stowarzyszenie

Butgaria Terapeuci zajeciowi pomagajg osobom lub grupom oséb z
ograniczeniami wynikajgcymi z choroby, niepetnosprawnosci
fizycznej oraz czasowego Ilub przewlektego uposledzenia
psychicznego odzyskac¢ zdolno$¢ wykonywania czynnosci zycia
codziennego. Korzystajg ze s$rodkéw terapeutycznych i
rehabilitacji, aby umozliwi¢ klientom aktywne uczestnictwo w
spoteczenstwie, zycie w zgodzie z wiasnymi pragnieniami i
wykonywanie czynnosci, ktére ich zdaniem majg sens.

(HAUMOHANHAKNACNDUKALIMAHA TIPOPECUNTEN
JITBXHOCTUTE, 2011 r.)

Austria Austriacka organizacja spoteczno-zawodowa, ,Ergotherapie
[terapia zajeciowa] Austria" definiuje terapie zajeciowg w ten
sposbb, ze aktywnos¢ sama w sobie ma dziatanie lecznicze, o ile
wykonywane czynnosci sg dobrane odpowiednio. Wedtug
,Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria" jednym z waznym
aspektow terapii zajeciowej jest zdolnos¢ wykonywania czynnosci
codziennego zycia, stanowigca zawsze istote terapii. W tej definic;ji
terapii zajeciowej zaktada sie ponadto, ze aktywnosc¢ nalezy do
podstawowych potrzeb cziowieka, ktora — poprzez odpowiedni
dobdr dziatan — ma dziatanie lecznicze i prozdrowotne. Celem
terapii zajeciowej jest w tym przypadku wspieranie osob w kazdym
wieku w wykonywaniu w swoim otoczeniu dziatan, ktére majg dla
nich znaczenie w zakresie samowystarczalnosci, wydajnosci
dziatania i czasu wolnego / odpoczynku (Ergotherapie [terapia
zajeciowa] Austria, 2019).

(opracowanie wtasne)

Tytutem podsumowania mozna stwierdzi¢, ze wszystkie definicje terapii zajeciowe;j
przyjete w panstwach uczestniczgcych w projekcie sg ze sobg zbiezne, co z kolei
pozwala stwierdzic istnienie znaczacych podobienstw miedzy definicjami tego pojecia
przyjetymi przez cztery panstwa biorgce udziat w projekcie.

2.31.2 Obszary dziatalnosci, finansowanie i wytyczne dotyczgce terapii
zajeciowej
2.3.1.2.1 Obszary dziatalnosci terapeutéw zajeciowych

Dziedziny dziatalnosci terapeutdéw zajeciowych w panstwach uczestniczacych w
projekcie sg zbiezne w pewnym stopniu, np. w praca w szpitalach. W Polsce,
Niemczech i Austrii terapeuci zajeciowi mogg by¢ zatrudniani w zaréwno publicznych,
jak i prywatnych placéwkach medycznych (Arbeitsmarktservice [urzad ds. rynku
pracy] Austria, 2017), (Bundesagentur flr Arbeit [federalny urzad pracy], 2018),
(Centralna Komisja Egzaminacyjna], 2004). W Bulgarii terapeuci zajeciowi znajdujg
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zatrudnienie w sektorze ustug socjalnych lub placowkach specjalistycznych, ale juz
nie w placéwkach rehabilitacyjnych, poniewaz do pracy w zaktadzie opieki zdrowotnej
wymagane jest posiadanie wyksztatcenia medycznego. Terapie zajeciowg uznaje sie
wiec za dziedzine publicznej opieki zdrowotnej. Kolejna zbieznos¢ dotyczgca pracy
terapeutéw zajeciowych dotyczy sektora ustug publicznych i odwiaty, co obserwujemy
we wszystkich czterech panstwach uczestniczgcych w projekcie (Arbeitsmarktservice
[urzad ds. rynku pracy] Austria, 2017), (Bundesagentur fur Arbeit [federalny urzad
pracy], 2018), (Centralna Komisja Egzaminacyjna], 2004). Mozliwos$¢ pracy na wtasny
rachunek jako terapeuta zajeciowy, prowadzgc np. indywidualng praktyke Iub
Swiadczgc ustugi w domu pacjenta, istnieje tylko w Niemczech, Butgarii i Austrii
(Arbeitsmarktservice [urzad ds. rynku pracy] Austria, 2017), (Bundesagentur fur Arbeit
[federalny urzad pracy], 2018).

23.1.2.2 Rodzaje dziatalnosci

W Niemczech praca terapeutdw zajeciowych jest uregulowana w niemieckim kodeksie
zabezpieczenia spotecznego [niem. SGB V]. Z kolei w Austrii obowigzujg przepisy
dotyczace stuzb medyczno-technicznych. W obu tych panstwach terapeuci zajeciowi
mogg Swiadczy¢ ustugi na rzecz pacjentow tylko na podstawie recepty od lekarza lub
skierowania. Recepty i skierowania wystawiajg zwykle lekarze specjalisci lub lekarze
ogolni (lekarze pierwszego kontaktu), a w Niemczech — dodatkowo psycholodzy, i na
ich podstawie terapeuci zajeciowi mogg leczy¢ pacjentbw na wiasng
odpowiedzialnos¢. W Austrii recepta winna zawiera¢ co najmniej nastepujgce
informacje: imie i nazwisko pacjenta, miejsce urodzenia, numer ubezpieczenia
spotecznego, rozpoznanie i przewidywang liczbe jednostek terapeutycznych
(Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2019). W Austrii recepty od lekarzy nie sg
obowigzkowe w przypadku swiadczeh z zakresu terapii zajeciowej na rzecz osob
zdrowych w dziedzinie promocji opieki zdrowotnej i profilaktyki (Ergotherapie [terapia
zajeciowa] Austria, 2019). Z kolei w Butgarii tego rodzaju dziatalnos¢ terapeutéw
zajeciowych jest regulowana przez panstwo. Pacjent zgtasza sie do miejscowego
urzedu lub osrodka opieki spotecznej, ktory nastepnie decyduje, czy skierowaé
pacjenta na terapie zajeciowg. W Niemczech i Austrii natomiast pacjenci zwracajg sie
bezposrednio do terapeutéw zajeciowych i otrzymujg swiadczenia z zakresu terapii
zajeciowej, za ktore jednak ptacg z wiasnej kieszeni. W Polsce terapeuci zajeciowi nie
mogg Swiadczy¢ ustug w ramach witasnej dziatalnosci gospodarczej. Osoby
wykonujgce ten zawdd sg zawsze czescig zespotow pracujgcych m.in. w domach
opieki spotecznej, w placowkach organizujgcych bezptatne warsztaty czy w szpitalach
psychiatrycznych. Zgoda na terapie zajeciowg uzalezniona jest od miejsca
Swiadczenia ustug. Z przedstawionych danych nie wynika, czy udziat w terapii
zajeciowej wymaga recepty od lekarza.

W Butgarii, Niemczech i Austrii terapeuci zajeciowi sg w pewnym stopniu zalezni od
lekarzy i placowek medycznych, gdyz to na podstawie ich decyzji terapeuci zajeciowi
moga Swiadczy¢ swoje ustugi. W Bulgarii nadal istnieje mozliwo$¢ obejscia tego
wymogu poprzez bezposredni kontakt terapeutdéw zajeciowych z pacjentami.
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23123 Finansowanie terapii zajeciowej

Ustugi z zakresu terapii zajeciowej w panstwach uczestniczgcych w projekcie sg
finansowane ze srodkow prywatnych lub publicznych, w zaleznosci od tego, czy
pacjent korzysta z terapii na podstawie recepty wystawionej przez lekarza, czy z
wiasnej inicjatywy.

W Niemczech $wiadczenie ustug w zakresu terapii zajeciowej jest uregulowane w
niemieckim kodeksie zabezpieczenia spotecznego [niem. SGB V]. W zaleznosci od
sytuacji (choroba albo wypadek) koszty terapii pokrywajg rézni ptatnicy. Z przepiséow
tych wynika réwniez, ktérzy pacjenci sg zobowigzani ponosi¢ koszty terapii, a ktérzy z
tych kosztow sg zwolnieni. W Niemczech koszty terapii zajeciowej pokrywane sg
(IntelliMed GmbH, 2017):

. w ramach obowigzkowego ubezpieczenia zdrowotnego,

o w ramach prywatnego ubezpieczenia zdrowotnego,

. w ramach zaktadowych programow ubezpieczen wzajemnych oraz ustawowego
ubezpieczenia wypadkowego,

o przez ustawowe zaktady ubezpieczen emerytalnych,

o przez pacjentow.

W Butgarii, podobnie jak w Niemczech, istnieje wyrazny podziat zrodet finansowania
Swiadczen opieki zdrowotnej (zob. llustracja 1). Dotyczy on przede wszystkim
aktualnych probleméw, takich jak ograniczony dostep osob niepetnosprawnych do
rehabilitacji. W Butgarii terapie zajeciowg zalicza sie do kategorii ,ztozona
rehabilitacja", ktérg tagcznie z innymi ustugami socjalnymi finansuje sie ze Srodkow
publicznych. Oznacza to, ze pacjenci sg uprawnieni do korzystania z terapii
zajeciowej, o ile pracownik socjalny z zespotu interdyscyplinarnego stwierdzi, ze dany
pacjent potrzebuje takiej terapii. Pacjenci nie ptacg za terapie, na ktérg zostali
skierowani przez pracownika socjalnego. Wynagrodzenie terapeuty zajeciowego
pokrywa ze srodkdéw publicznych ministerstwo ds. pracy i polityki spotecznego albo
ministerstwo zdrowia. Za wszystkie ustugi z zakresu terapii zajeciowej, ktére nie sg
finansowane ze srodkéw publicznych, pacjenci ptacg sami.

W tym kontekscie istotne jest to, czy dana ustuga jest Swiadczona na podstawie
skierowania w ramach systemu panstwowego, czy z inicjatywy pacjenta. Jezeli
pacjent chce skorzysta¢ z terapii zajeciowej na wtasny rachunek, tj. bez recepty lub
skierowania, koszty udzielonych mu swiadczen musi pokry¢ z wkasnych srodkdéw.
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llustracja 2 — formy finansowania ustug z zakresu terapii zajeciowej w Butgarii

Occupational therapists Occupational therapists
receive a salary within receive a salary from
the average wages of the NGOs

the country

Occupational therapists
receive a salary based on
the minimum wages of the

country

(opracowanie wtasne)

Na system ubezpieczen spotecznych w Polsce sktadajg sie trzy zasadnicze sektory:
placowki panstwowe, placowki prywatne i organizacje dobroczynne, i to te instytucje
odpowiadajg za finansowanie ustug z zakresu terapii zajeciowej w polskim systemie
opieki spotecznej. Zrédta finansowania (szczegétowo analizowane) sg bardzo
ztozone, ale ogdlnie w gre wchodzg tutaj srodki publiczne. To, z ktérego funduszu lub
zrédta finansowania mozna skorzystaé, zalezy od miejsca pracy terapeutéw
zajeciowych, co przedstawiono w ponizszej tabeli.
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llustracja 3 — formy finansowania ustug z zakresu terapii zajeciowej w Polsce
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(Gtowny Urzad Statystyczny, 2017)

W Austrii zawod terapeuty zajeciowego jest zawodem sektora opieki zdrowotnej,
prawnie regulowanym (Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2019). Podstawg
prawng finansowania ustug z zakresu terapii zajeciowej jest ogdlna ustawa o
zabezpieczeniu spoftecznym. Znaczna cze$¢ tych ustug jest wiec finansowana w
ramach ubezpieczenia zdrowotnego, przy czym zakres finansowania zalezy od
rodzaju Swiadczenia oraz tego, kto jest ptatnikiem sktadek ubezpieczeniowych.
Warunkiem przejecia kosztow przez ptatnika jest co najwyzej posiadanie waznej
recepty od lekarza, faktury oraz — w wiekszoséci przypadkéw — uprzednia akceptacja
ze strony ptatnika (Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2019). Ustugi z zakresu
terapii zajeciowej w ramach ubezpieczenia zdrowotnego w Austrii sg w znacznej
mierze ustugami Swiadczonymi na podstawie umowy. Pacjent moze wybra¢ pomiedzy
terapeutg z umowg ubezpieczenia zdrowotnego a terapeutg bez takiej umowy. Jesli
pacjent skorzysta z ustug terapeuty bez umowy ubezpieczenia zdrowotnego, otrzyma
zwrot do 80 procent wynagrodzenia terapeuty z umowg. Jezeli jednak skorzysta z
ustugi terapeuty z umowg ubezpieczenia zdrowotnego, odpowiedni ptatnik sktadek na
ubezpieczenie pokryje caly koszt terapii. Niektore programy ubezpieczenia
zdrowotnego o nieco gorszej pozycji nie oferujg terapii zajeciowej jako ustugi
Swiadczonej na podstawie umowy. W takich przypadkach pacjenci moga liczy¢ jedynie
na dofinansowanie do kosztow terapii. Koszty ustug z zakresu terapii zajeciowej
Swiadczonych w sektorze prywatnym oraz w celu promocji opieki zdrowotnej i w
przypadku konsultacji dotyczacych ergonomii w codziennym zyciu pokrywajg w
wiekszosci przypadkéw sami pacjenci albo ich pracodawcy. W wiekszosci
przypadkow brak jest dofinansowania do kosztéw terapii (Hauptverband der

10
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Osterreichischen Sozialversicherungstrager [centralne stowarzyszenie ptatnikow
sktadek na ubezpieczenie spoteczne w Austrii], 2018).

W kazdym z czterech panstw uczestniczgcych w projekcie terapia zajeciowa jest
finansowana ze srodkow publicznych i prywatnych. W tym miejscu nalezy zauwazyc,
ze w Butgarii i Polsce finansowanie ze srodkow publicznych jest ograniczone z
powodu ograniczonej uznawalnosci i takich samych mozliwosci korzystania z terapii
zajeciowej w publicznych zaktadach opieki zdrowotnej. W Austrii, Niemczech i Butgarii
rozdziat Srodkéw finansowych jest dobrze zorganizowany i wynika z przepiséw prawa,
stad nie trudno ustali¢, z ktérych srodkéw sg finansowane konkretne ustug z zakresu
terapii zajeciowej. W Polsce sytuacja jest bardziej ztozona, co przedstawiono w
ponizszej tabeli (llustracja3).

2.3.1.3 Dziedziny dziatalnosci terapeutow zajeciowych w ujeciu procentowym

W Niemczech dane o liczbie terapeutéw zajeciowych na biezgco gromadza:
Bundesagentur fur Arbeit [niemiecki federalny urzad pracy] i federalny urzad
statystyczny. Z ostatnich danych z 2017 r. wynika, ze liczba aktywnych zawodowo
terapeutow zajeciowych wyksztatconych w Niemczech i ktorzy w tym kraju uzyskali
prawo wykonywania zawodu, wynosi 59 tys. (Deutscher Verband der Ergotherapeuten
[niemieckie stowarzyszenie terapeutéow zajeciowych] wyd. V., 2017).

Z kolei w Austrii wszystkie osoby wykonujgce zawody zwigzane z opiekg zdrowotng i
pielegniarstwem oraz pracownicy stuzby medyczno-technicznej muszg od 1 lipca
2018 r. by¢ wpisani do rejestru oséb wykonujgcych zawody w sektorze opieki
zdrowotnej. W tym rejestrze terapeutdw zajeciowych dzieli sie na dwie grupy: osoby
zatrudnione i osoby prowadzace dziatalno$¢ na wiasny rachunek (Ergotherapie
[terapia zajeciowa] Austria, 2017/1). Jak wynika z danych zgromadzonych w tym
rejestrze, w Austrii tgczna liczba aktywnych zawodowo terapeutow zajeciowych
wynosi 3,5 tys., z czego jedng trzecig stanowig osoby zatrudnione, jedng trzecig —
osoby prowadzgce dziatalnos¢ na wtasny rachunek i jedng trzecia — osoby
jednoczesnie zatrudnione i prowadzgce wiasng dziatalnoscig gospodarczg (centralne
stowarzyszenie ptatnikow sktadek na ubezpieczenie spoteczne w Austrii, 2019).

Réwniez w Butgarii dostepne sg konkretne dane dotyczgce aktywnych zawodowo
terapeutow zajeciowych wyksztatconych w tym kraju. Niewielka liczba (43) terapeutéw
zajeciowych w Butgarii wynika z tego, ze zawdd ten istnieje w tym kraju od zaledwie
12 lat.

W Polsce brak jest doktadnych danych o liczbie aktywnych zawodowo terapeutow
zajeciowych, ale mozna stwierdzi¢, ze dotychczas wyksztatconych zostato tgcznie
7290 terapeutow. Co wiecej, na podstawie liczby miejsc (16zek) w szpitalach mozna
ustali¢ liczbe potencjalnych miejsc pracy.

Z zestawienia danych o liczbie wyksztatconych i aktywnych zawodowo terapeutéw
zajeciowych wynika wyraznie, ze wiekszo$¢ aktywnych zawodowo terapeutéw
zajeciowych znajdziemy w Niemczech.

Na ponizszych wykresach przedstawiono dziedziny dziatalnosci terapeutow
zajeciowych w panstwach uczestniczgcych w projekcie.
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W Niemczech 48 procent terapeutow zajeciowych pracuje w placéwkach
ambulatoryjnych. Wsréd tych terapeutéw sg osoby pracujgce na wtasny rachunek,
prowadzgce prywatne gabinety. W szpitalach pracuje 17 procent terapeutow
zajeciowych, a 14 procent terapeutéw w Niemczech swiadczy swoje ustugi w ramach
opieki stacjonarnej i czesciowo stacjonarnej oraz w innych placéwkach. Z kolei w
placéwkach profilaktyczno-rehabilitacyjnych pracuje 7 proc. terapeutow (Deutscher
Verband der Ergotherapeuten [niemieckie stowarzyszenie terapeutdéw zajeciowych]
wyd. V., 2017).

llustracja 4 Dziedziny dziatalno$ci terapeutéw zajeciowych w Niemczech w ujeciu procentowym, w
podziale na dziedziny

m ambulant facilities

m Hospitals

u Prevention, rehabilitation facilities
stationary, partially stationary care

m special facilities

Statistisches Bundesamt (2017)
Gesundheitspersonalrechnung

Federalny Urzad Statystyczny
(2017) Dane o} liczbie
pracownikow  sektora  opieki
zdrowotnej

(Deutscher Verband der Ergotherapeuten [niemieckie stowarzyszenie terapeutow zajeciowych] wyd.
V., 2017)

W Austrii organizacja spoteczno-zawodowa przedstawita wyniki ankiety z 2017 r., w
ktérej uczestniczyto 603 terapeutdow =zajeciowych, a ktdéra dotyczyta obszarow
dziatalnoéci tych oséb. Uczestnicy mogli wybra¢ maksymalnie 3 z 10 rodzajow
dziatalno$c. Srednio wybrali od jednego do dwdéch rodzajow (n=1689).

Z ankiety wynika, ze co pigty terapeuta zajeciowy w Austrii pracuje w dziedzinie
neurologii. W przyblizeniu co siddma osoba pracuje w dziedzinie pediatrii i geriatrii, a
ok. 11 proc. — w dziedzinie ortopedii. Z badania wynika, ze w 2017 r. 8 proc.
terapeutow zajeciowych w Austrii wybrato chirurgie reki, 6 proc. — psychiatrie i
reumatologie, a 4 proc. — traumatologie. Oprécz tego 5 proc. badanych wskazato na
promocje zdrowia i profilaktyke, a 4 proc. — na dziatalno$¢ dydaktyczng i badawcza.
W niektérych przypadkach terapeuci zajeciowi dziatajg w dziedzinie medycyny
wewnetrznej (2 proc.). Ok. 1 proc. stanowig terapeuci pracujgcy z osobami
niepetnosprawnymi. Stawke — z wynikiem 0,3 proc. — zamykajg: rehabilitacja
zawodowa i integracja zawodowa. Ponadto 1,7 proc. badanych podato, ze pracuje w
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najwazniejszych dziedzinach, tgcznie 2 proc. to osoby Swiadczgce swoje ustugi w
innych dziedzinach klinicznych (onkologia, psychiatria spoteczna, trwaty stan
wegetatywny, opieka paliatywna itd.), a 3 proc. pracuje w dziedzinach pozaklinicznych
(Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2017/1).

llustracja 5 Dziedziny dziatalno$ci terapeutow zajeciowych w Austrii w ujeciu procentowym, w podziale
na dziedziny
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(Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2017/1), (opracowanie wtasne)

W Butgarii terapeuci zajeciowi pracujg przede wszystkim w obszarze ustug socjalnych
kierowanych do os6b niepetnosprawnych, np. w dziennych domach opieki dla dzieci
niepetnosprawnych, osrodkach resocjalizacyjno-integracyjnych czy w domach dla
0s6b z niepetnosprawnoscig psychiczng lub fizyczng. W tabeli i na wykresie ponizej
przedstawiono doktadne dane dotyczace terapeutéow zajeciowych w Butgarii, w
podziale na specjalizacje i dziedziny pracy.

Znaczna czesc terapeutow (40 proc.) to osoby pracujgce w dziedzinie pediatrii, a 18
proc. to terapeuci pracujgcy z osobami majgcymi trudnosci w nauce. Z 43 aktywnych
zawodowo terapeutdéw zajeciowych w Butgaria cztery osoby zajmujg stanowiska w
administracji, a ok. 7 proc. — w srodowiskach szkolnych lub innych dziedzinach
typowych dla terapeutéw zajeciowych. Dwoch terapeutdw zajeciowych pracuje w
dziedzinie geriatrii,b, na uczelni i w szkole, a ponadto z pacjentami z
niepetnosprawnoscig fizyczng. Stawke zamyka jeden terapeuta w dziedzinie
psychiatrii i jeden w dziedzinie produkcji szyn unieruchamiajgcych.
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llustracja 6 Dziedziny dziatalno$ci terapeutéw zajeciowych w Butgarii w ujeciu procentowym, w podziale

na dziedziny

Dziedzina praktyki Liczba zatrudnionych Wartosc
terapeutéw zajeciowych procentowa

Pediatria 17+2* 39,53 %
Geriatria 2 4,65 %
Niepetnosprawno$¢ fizyczna 2 4,65 %
Trudnosci w uczeniu sie 8 18,6 %
Psychiatria 1+2* 2,32 %
Uczelnia 2+2* 4,65 %
Szkota 3 6,98 %
Szyny unieruchamiajgce 1 2,32%
Administracja 4 9,30 %
Praca w innych dziedzinach 3 (%) 6,98 %

llustracja 7 — graficzne przedstawienie dziedzin dziatalnosci terapeutéw zajeciowych w Butgarii w ujeciu
procentowym, w podziale na specjalizacje

Liczba czynnych zawodowo terapeutéw zajeciowych (%)

m P&diatrie

u Geriatrics
Physical dysfunction
Learning disabilities

B Psychiatry

u University

® School settings

B Splints

® | ocal governments

H2 jobs

(opracowanie wtasne)

Terapeuci zajeciowi w Polsce pracujg przede wszystkim w szpitalach, placéwkach
rehabilitacyjnych, osrodkach pomocy rodzinie i w placowkach socjalnych, a takze przy
opiece nad osobami niepetnosprawnymi. Dziedziny dziatalnosci terapeutéw
zajeciowych w Polsce przedstawiono na ponizszym wykresie. Z danych wynika
wyraznie, ze potowa wszystkich terapeutow to osoby pracujgce w opiece spoteczne;.
Ok. 18 procent terapeutdow pracuje przy catodobowej opiece nad osobami
niepetnosprawnymi, a 16 proc. — w miejscach zakwaterowania dla osob bezdomnych.
Pozostate 16 proc. aktywnych zawodowo terapeutow zajeciowych w Polsce to osoby
pracujgce w nastepujgcych dziedzinach: miejsca zakwaterowania i hostele (5 proc.),
domy dla matek (4 proc.), osrodki pomocy rodzinie (2 proc.) i pomoc domowa (1 proc.)
oraz inne obszary pracy terapeutow zajeciowych (4 proc.) (GUS, 2017).
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llustracja 8 Dziedziny dziatalnosci terapeutdéw zajeciowych w Polsce w ujeciu procentowym, w podziale
na dziedziny
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(GUS, 2017)

Z danych przekazanych przez cztery panstwa uczestniczace w projekcie wynika
wyraznie, ze terapeuci zajeciowi w Butgarii i Polsce pracujg przede wszystkim w
placowkach socjalnych i w sektorze ustug socjalnych. W Niemczech i Austrii terapeuci
zajeciowi pracujg w szpitalach oraz na wtasny rachunek w swoich gabinetach lub w
szkotach.

2314 Systemy diagnostyczne

Niemcy, Butgaria i Austria przy kodyfikacji badan diagnostycznych korzystajgc z
kodéw diagnostycznych / klasyfikacji ICD-10 (IntelliMed GmbH, 2017), (DIMDI
Medizinwissen [wiedza medyczna], 2019), (ICD-10, 2016). W niektorych instytucjach
w Austrii do badan diagnostycznych i dokumentaciji nadal stosuje sie Miedzynarodowag
Klasyfikacje Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia (ICF). Te instytucje nie
stanowig jednak reguty. Oprdocz klasyfikacji ICD-10, ktéra — na podstawie regulacji
przyjetych przez prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia — stuzy przy diagnostyce
podstawowej oraz niektérych programach rehabilitacyjnych, terapeuci zajeciowi w
Polsce korzystajgc przede wszystkim z poprzedniej klasyfikacji, tj. ICD-9. Brak jest
szczegotowego uzasadnienia dla stosowania w Polsce klasyfikacji ICD-9.

Wobec powszechnego stosowania klasyfikacji ICD-10 z danych zgromadzonych w
poszczegolnych panstwach wynika, ze w Niemczech, Butgarii i Austrii rozumienie
wskazan do diagnostyki i leczenia jest zbiezne. W zwigzku z tym, ze rowniez w Polsce
klasyfikacja ICD-10 jest stosowana w niektérych dziedzinach, mozna przyjaé, ze
rowniez w tym kraju ta klasyfikacja jest znana i rozumiana. Wobec znajomos$ci
klasyfikacji ICD-10 we wszystkich panstwach uczestniczacych w projekcie mozna
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przyjac jednolite srodki diagnostyczne i jednolity zestaw terminéw technicznych. To
rébwniez wskazuje na istotny aspekt wspdlnej pracy przy programie ksztatcenia
praktycznego.

2315 Cele terapeutyczne

Cele przyjete w Niemczech i Butgarii sg identyczne. W obydwu panstwach do
najwazniejszych nalezg: ,zapobieganie dalszym upos$ledzeniom", ,poprawa,
przywracanie lub nabywanie sprawnosci", ,osiggniecie i przywrdcenie samodzielnosci
przy wykonywaniu podstawowych czynnosci dnia codziennego (ang. ADL) i ztozonych
czynnosci dnia codziennego (ang. IADL)", ,poprawa jakosci zycia" oraz ,witgczenie
spoteczne" (IntelliMed GmbH, 2017), (Tomoposa, J1., 2012). W Austrii przyjeto
podobne cele terapii zajeciowej, a nadrzednym jest zawsze osiggniecie mozliwie jak
najwiekszego stopnia autonomii przy wykonywaniu czynnosci zycia codziennego.
W ten sposob terapeuci zajeciowi w Austrii stosujg model koncentracji na osobie
i przede wszystkim starajg sie umozliwi¢ pacjentom wykonywanie tych czynnosci,
ktore chcg wykonywac, jednoczesnie poszerzajgc wachlarz czynnosci o dziatania
spoteczne i kulturalne, ktérych wykonywanie jest konieczne albo oczekiwane Mayor
iin., 2014).

Zwigekszona liczba zbieznych celéw terapii zajeciowej wskazuje na to, ze
w Niemczech, Butgarii i Austrii przyjeto podobne podejscie do okreslania celow.

Na podstawie danych dotyczgcych Austrii mozna ponadto stwierdzi¢, ze zaréwno w
ksztatceniu terapeutow, jak i w dokumentacji dotyczgcej ksztatcenia praktycznego
konieczne jest stosowanie okreslonej hierarchii celow. Liste tych celéw otwiera
nadrzedny ,cel rehabilitacyjny”, ktéry nie jest przypisany scisle do zawodu [terapeuty
zajeciowego], ale winien byC realizowany w srodowisku interdyscyplinarnym.
Kolejnym jest ,cel informacyjny”, bedgcy nadrzednym celem terapii zajeciowej, ktéry
przyczynia sie do osiggniecia celu rehabilitacyjnego. Ten cel mozna dalej podzieli¢ na
kilka ,celéw ogolnych", stanowigcych poszczegolne elementy procesu
terapeutycznego. Wynikiem tego podziatu sg cele bedgce najmniejszymi jednostkami
hierarchii celéw opisanej w niniejszym opracowaniu. Przy ich okreslaniu konieczne
jest zastosowanie miedzynarodowych kryteriow SMART, odnoszgcych sie do funkciji
organizmu, czynnosci lub czynnikbw wtasciwych danej osobie. Cele te mozna
osiggng¢ w ramach jednej jednostki terapeutyczne.

W Polsce, inaczej niz w innych panstwach uczestniczgcych w projekcie, nie okreslono
w sposob wyrazny celéw terapii zajeciowej. Wobec powyzszego w badaniu
skorzystano z definicji profilu zawodowego (zob. pkt 2.3.1.1). Z analizy tej definicji
wynika jednak wyraznie, ze rowniez w Polsce terapeuci zajeciowi koncentrujg sie na
przywracaniu sprawnosci i zdolnosci osoby do wykonywania wartosciowych czynnosci
dnia codziennego. Z przedstawionych danych mozna wywnioskowac, ze podejscie
stosowane w Polsce przy ustalaniu celéw terapii zajeciowej jest zbiezne z podejsciami
przyjetymi w [innych] pahstwach uczestniczgcych w projekcie.

Aby zapewni¢ jak najlepszg komunikacje przy wspotpracy i tworzeniu zwigzanego
z projektem programu ksztatcenia praktycznego, zostanie przyjeta jednolita
terminologia.
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2.3.1.6

Podejscie i metody terapeutyczne

Tabela 2 — podejscia terapeutyczne i metody terapii zajeciowej stosowne w czterech paristwach
uczestniczgcych w projekcie

Niemcy

W Niemczech o zastosowaniu $rodka terapeutycznego decyduje
lekarz/psycholog, a sam $rodek okresla sie opisowo (IBKM
Praxismanagement [zarzadzanie praktykg] GmbH, [IBKM
gemeinnltzige Schultrager [instytucje edukacyjne o charakterze
niezarobkowym] GmbH, 2018). W Niemczech stosuje sie cztery
metody/podejscia terapeutyczne:

e leczenie zaburzen czynnosci narzadu ruchu,

¢ leczenie zaburzen czuciowo-ruchowych i zaburzen percepcji,
¢ leczenie zaburzen psychicznych,

¢ leczenie zaburzen neuropsychologicznych.

Do srodkéw uzupetniajgcych w Niemczech naleza:

e termoterapia,

e szyny ortopedyczne,

o diagnostyka lekarska na potrzeby terapii zajeciowe;j
(Scheepersiiin., 2011)

Butgaria i
Polska

W Butgarii (Uniwersytet im. Angeta Kynczewa w Ruse, 2018) i Polsce
(AWF Wroctaw, 2018) pacjentéw przypisuje sie rowniez do dziedzin
dziatalnosci terapeutéw zajeciowych, przy czym z danych
dotyczacych obu tych panstw wynika jednak, ze nie obowigzujg tam
konkretne wytyczne. Na podstawie dostepnych danych mozna
stwierdzi¢ zbieznosci w zakresie poczgtkowej sytuacji pacjentow, tj.
choroby, ograniczen czy niepetnosprawnosci (Breadly, 1996, s. 9).
Tym samym mozna przyja¢, ze wspomniane metody stosowane w
panstwach uczestniczacych w projekcie mozna przynajmniej
czesciowo wtgczy¢ do czterech podejs¢ przyjetych w Niemczech, tym
samym uznajgc je za porownywalne i mozliwe do przeniesienia.

Austria

W Austrii wykorzystuje sie metody terapii zajeciowej do opisania
sposobu postepowania w danej terapii. Korzysta sie przy tym z
réznych koncepcji, m.in. Marte Meo, integracja sensoryczna czy
Bobath. Przyktadami metod terapeutycznych w dziedzinie psychiatrii
sg: ,metoda orientacji na codzienne zycie", ,metoda koncentracji na
ekspresji", ,metoda interakcyjna" czy ,metoda koncentracji na
percepcji" (Kubny-Luke i in., 2003).

Podejscia terapeutyczne stosowane w Austrii sg Scisle powigzane z
czynnikami instytucjonalnymi dotyczacymi miejsc pracy i jednostek
organizacyjnych. Studenci z austriackiej uczelni IMC FH Krems —
Uniwersytet Nauk Stosowanych poznajg rdézne podejscia
terapeutyczne zaréwno teoretycznie, jak i praktycznie. W ramach
przygotowania do planowania terapii program studiow uwzglednia
nastepujgce podejscia:
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restytucja [przywracanie sprawnosci]
akwizycja [zdobywanie sprawnosci]
adaptacja / kompensacja

e poradnictwo / trening

e promocja zdrowia / profilaktyka

(Fisher, OTIPM — model procesu stosowania terapii zajeciowej, 2014)
Oprocz podejsé i metod terapeutycznych w Austrii stosuje sie srodki
opracowane w 2003 r. przez Osterreichische Bundesinstitut fiir
Gesundheitswesen [austriacki Federalny Instytut Opieki Zdrowotnej)
(OBIG). Metody wowczas opracowane stosowane sg do dnia
dzisiejszego. Mozna jednak zaobserwowaé¢ chwilowy zwrot w
kierunku korzystania z wartosciowych dziatan, przy stopniowym
odchodzeniu od koncepciji i zdefiniowanych srodkow.

Okreslono nastepujgce srodki do stosowania w terapii zajeciowej:

srodki stuzgce do poprawy
funkcji na potrzeby
leczenia lub przywracania
sprawnosci,

trening (wykorzystanie ¢wiczen
fizycznych),

srodki do zmiany procesow
biologicznych, fizjologicznych lub
neurologicznych

Srodki do kompensagiji i
adaptacji,

adaptacja,

zaopatrzenie w szyny
unieruchamiajgce i srodki
pomocnicze,

Srodki do zmiany sposobu
wykonywania czynno$ci dnia
codziennego,

dokonywanie zmian w otoczeniu,

informacje, szkolenia i
konsultacje dla pacjenta i
najblizszej rodziny,

informacje, szkolenia i konsultacje,

promocja zdrowia i
profilaktyka w zakresie
niepetnosprawnosci,

Terapia zajeciowa w profilaktyce
pierwotnej

Terapia zajeciowa a profilaktyka
wtdrna

Terapia zajeciowa w profilaktyce Il
fazy

Osterreichische Bundesinstitut fiir Gesundheitswesen [austriacki Federalny Instytut
Opieki Zdrowotnej), 2003) (opracowanie wtasne)
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Dostepne dane dotyczgce wszystkich partnerow projektu oraz wynikajgce z tych
danych znaczne roznice pomiedzy poszczegdlinymi panstwami dotyczgce podejsc i
metod terapeutycznych mozna przypisaC réznicom na poziomie terminologii lub
korzystania z obu tych terminéw lub ich opisywania. Poszczegdlne terminy powinny
zosta¢ wyjasnione i uogolnione na potrzeby opracowania programu ksztatcenia
praktycznego w zakresie odpowiednim do tego celu, tak aby w czterech panstwach
uczestniczgcych w projekcie terminy te byty stosowane jednolicie.

2317 Kwalifikacje / procedury dopuszczenia terapeutow zajeciowych do
wykonywania zawodu w panstwach uczestniczgcych w projekcie

Zasady dotyczgce ksztatcenia i kwalifikacji terapeutow zajeciowych w panstwach
uczestniczgcych w projekcie sg odmienne, chociaz czesciowo zbiezne. W Niemczech
(IBKM Praxismanagement [zarzgdzanie praktykg] GmbH, IBKM gemeinnitzige
Schultrager [instytucje edukacyjne o charakterze niezarobkowym] GmbH, 2018)
obowigzuje ustawa o zawodzie terapeuty zajeciowego (niem. ErgThG) oraz
rozporzgdzenie okreslajgce zasady ksztatlcenia i egzaminowania terapeutow
zajeciowych (niem. ErgThAPrV). Z tych aktéw prawnych wynika obowigzek
ukonczenia 3-letniego cyklu ksztatcenia w trybie dziennym, zakonczonego
egzaminem panstwowym, bedgcym przepustkg do zawodu. Program ksztatcenia
przewiduje 4400 godzin. Do uzyskania uprawnien do wykonywania tego zawodu w
Niemczech konieczne jest ponadto przedtozenie zaswiadczenia o niekaralnosci oraz
zaswiadczenia lekarskiego. Mozliwe jest rowniez ukonczenie studiéw pierwszego lub
drugiego stopnia na kierunku terapia zajeciowa, co jednak stanowi element dalszego
ksztatcenia. Do uzyskania uprawnien zawodowych konieczne jest jednak zdanie
egzaminu panstwowego (Bundesagentur fur Arbeit [federalny urzad pracy], 2018).

W Butgarii (Uniwersytet im. Angeta Kynczewa w Ruse, 2018) zawdd terapeuty
zajeciowego jest nadal zawodem bardzo mtodym. Ksztatcenie kandydatow do pracy
w tym zawodzie rozpoczeto zaledwie 12 lat temu. Wspomniana uczelnia jest jedynym
osrodkiem w kraju ksztatcgcym przysztych terapeutdow zajeciowych. Do uzyskania
uprawnien do wykonywania tego zawodu w Butgarii konieczne jest ukonczeniu co
najmniej studiéw pierwszego stopnia (4 lata nauki).

W Austrii sytuacja jest podobna. Terapeuta zajeciowy uzyskuje prawo do
wykonywania zawodu po ukonczeniu trwajgcych 3 lata studidow pierwszego stopnia
albo po potwierdzeniu udokumentowanych kwalifikacji. Aby uzyskaé prawo do
wykonywania zawodu w Austrii, terapeuta zajeciowy musi zosta¢ wpisany do
krajowego rejestru oséb wykonujgcych zawod w sektorze opieki zdrowotne;.
Obowigzek ten wprowadzono 1 lipca 2018 r. Wpis do rejestru jest wazny przez 5 lat.
Po uptywie tego okresu konieczne jest przedtuzenie wpisu, aby zachowac¢ prawo do
wykonywania zawodu. Od terapeutéw zajeciowych wymaga sie ponadto
odpowiedniego stanu zdrowia i rekojmi nalezytego wykonywania obowigzkow
zawodowych, a takze znajomosci jezyka w stopniu koniecznym do wykonywania
zawodu (BMASGK, i in., 2019)

W Polsce (AWF Wroctaw, 2018) obowigzuje pie¢ poziomow kwalifikacji terapeutéw
zajeciowych:
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Tabela 3 — poziomy kwalifikacji terapeutéw zajeciowych w Polsce

ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA
z dnia 20 lipca 2011 r. w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikow na
poszczegolnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebedacych
przedsiebiorcami

Stanowisko | Kwalifikacja Dodatkowe
pracy kwalifikacje
Starszy e ukonczenie studiéw wyzszych na kierunku lub | stopien naukowy

potwierdzajgcego kwalifikacje zawodowe w
zawodzie terapeuta zajeciowy lub

e ukonczenie szkoty policealnej publicznej lub
niepublicznej o uprawnieniach szkoty
publicznej i uzyskanie tytutu zawodowego w
zawodzie instruktor terapii zajeciowej

¢ |ub ukonczenie studidow wyzszych na kierunku
lub w specjalnosci terapia zajeciowa,
obejmujgcych co najmniej 3000 godzin
ksztatcenia, w tym 2000 godzin w grupie
tresci podstawowych i kierunkowych

obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i technik

terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata

asystent w specjalnosci terapia zajeciowa, doktora
terapii obejmujacych co najmniej 3000 godzin w dziedzinie
zajeciowej ksztatcenia, w tym 2000 godzin w grupie nauk
tresci podstawowych i kierunkowych medycznych lub
obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i technik |\ 4ziedzinie
terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata nauk o zdrowiu
Asystent e ukonczenie studiow wyzszych na kierunku lub | 7 lat pracy w
terapii w specjalnosci terapia zajeciowa, zawodzie
zajeciowe; obejmujgcych co najmniej 3000 godzin terapeuta
ksztatcenia, w tym 2000 godzin w grupie zajeciowy
tresci podstawowych i kierunkowych
obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i technik
terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata
Mtodszy e ukonczenie studidéw wyzszych na kierunku lub | 5 lat pracy w
asystent w specjalnosci terapia zajeciowa, zawodzie
terapii obejmujgcych co najmniej 3000 godzin terapeuta
zajeciowej ksztatcenia, w tym 2000 godzin w grupie zajeciowy
tresci podstawowych i kierunkowych
obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i technik
terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata
Starszy e ukonczenie szkoty policealnej publicznej lub 3 lata pracy w
terapeuta niepublicznej o uprawnieniach szkoty zawodzie
zajeciowy publicznej i uzyskanie tytutu zawodowego terapeuta
terapeuta zajeciowy lub dyplomu zajeciowy
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Terapeuta e ukonczenie szkoty policealnej publicznej lub Nie sg

zajeciowy niepublicznej o uprawnieniach szkoty wymagane
publicznej i uzyskanie tytutu zawodowego dodatkowe
terapeuta zajeciowy lub dyplomu kwalifikacje ani

potwierdzajacego kwalifikacje zawodowe w | pjg jest
zawodzie terapeuta zajeciowy lub

wymagane
e ukonczenie szkoty policealnej publicznej lub dodatkowe
niepublicznej o uprawnieniach szkoty dos$wiadczenie

publicznej i uzyskanie tytutu zawodowego w | zawodowe.
zawodzie instruktor terapii zajeciowej

e |ub ukonczenie studidéw wyzszych na kierunku
lub w specjalnosci terapia zajeciowa,
obejmujgcych co najmniej 3000 godzin
ksztatcenia, w tym 2000 godzin w grupie
tresci podstawowych i kierunkowych
obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i technik
terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata

(DZIENNIK USTAW RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ, 2011)

Réznice w zakresie kwalifikacji terapeutéw zajeciowych w Polsce wynikajg z réznic
pomiedzy placowkami oswiatowymi i poziomem doswiadczenia zawodowego
wymaganego do wykonywania tego zawodu. Obowigzki terapeutow na
poszczegolnych poziomach kwalifikacji nie sg jednak okreslone. Wynika z tego, ze
terapeuci zajeciowi po dwdch latach nauki w szkole ksztatcgcej w tym zawodzie i po
ogolnej kwalifikacji do podjecia nauki w szkole wyzszej majg podobne perspektywy
zawodowe co osoby, ktore ukonczyly trwajgce trzy lata studia pierwszego stopnia
(DZIENNIK USTAW RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ, 2011).

Tytutem podsumowania nalezy podkreslic, ze we wszystkich panstwach
uczestniczgcych w projekcie do uzyskania wymaganych kwalifikacji i prawa do
wykonywaniu zawodu terapeuty zajeciowego konieczne jest posiadanie wyksztatcenia
teoretycznego i praktycznego, obejmujgcego tresci z zakresu praktyki zawodowej
realizowane w formie ksztatcenia praktycznego. To, ze w kazdym z tych panstwa
kandydaci do pracy na stanowisku terapeuty zajeciowego muszg ukonczy¢ cykl
ksztatcenia praktycznego, ma zasadnicze znaczenie dla dalszego dziatah w ramach
projektu w pracach nad stworzeniem programu ksztatcenia praktycznego w
panstwach uczestniczacych w projekcie.

2.3.1.8 Kompetencje terapeutdéw zajeciowych

Zestawiajgc ze sobg zasadnicze, bazowe kompetencje terapeutow zajeciowych w
panstwach uczestniczgcych w projekcie, mozna dostrzec istotne zbieznosSci.
Zasadnicze kompetencje w Butgarii i Polsce sg identyczne i nawet ich brzmienie jest
takie samo. W Austrii i Niemczech rdznig sie, chociaz co do istoty sg nadzwyczaj
zbiezne. Ogolnie rzecz ujmujgc, poszczegolne kompetencje w panstwach
uczestniczacych w projekcie mozna podsumowac i podzielic na podklasy
w nastepujacy sposob:
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. wiedza z zakresu terapii zajeciowej na poziomie eksperckim i metodycznym,
o procesy w terapii zajeciowej i myslenie w kategoriach zawodowych,

o powigzania [ relacje zawodowe (rowniez interdyscyplinarne
i wielodyscyplinarne),

o autonomia i odpowiedzialnos¢ zawodowa,

. dziatalno$¢ badawczo-rozwojowa / naukowa w dziedzinie terapii zajeciowe;j,

o zarzgdzanie terapig zajeciowg i promocja terapii zajeciowej.

W ramach kompetencji zasadniczych przyjetych w Niemczech pojawia sie dodatkowo
aspekt ekonomiczny, bedgcy nawigzaniem do pracy terapeutow zajeciowych na

witasny rachunek, w ramach prywatnych gabinetéw (Deutscher Verband der
Ergotherapeuten [niemieckie stowarzyszenie terapeutéw zajeciowych] wyd. V., 2018).

Pod koniec 2019 roku austriacka organizacja spoteczno-zawodowa ,terapia zajeciowa
Austria" opracowata profil kompetenc;ji, inspirowany modelem CanMed Roles (model
kompetencji oczekiwanych od lekarzy). W pracach nad tym profilem uczestniczyli jej
cztonkowie i szkoty ksztatcgce terapeutdow zajeciowych. W ramach tego profilu
wyodrebniono rézne role i opisano zasadnicze kompetencje, bezposrednio powigzane
z kazdg z tych rdl (Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2019/4).

W niniejszym opracowaniu przyjeto, ze terapeuci zajeciowi wystepujg
w najrozniejszych rolach. Dla tych rél okreslono nastepujgce kompetencje zasadnicze:
o kompetencje do petnienia roli eksperta,

o kompetencje do petnienia roli kierownika,

. kompetencje do petnienia roli cztonka zespotu,

. kompetencje do petnienia roli promotora zdrowia,

o kompetencje komunikacyjne,

. kompetencje do petnienia roli instruktora,

o kompetencje do petnienia roli profesjonalisty

(Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2019/4).

Z analizy tego austriackiego modelu kompetencji zasadniczych wynika ponownie, ze
kompetencje te w znacznym stopniu pokrywajg sie z przyjetymi w innych panstwach
uczestniczgcych w projekcie.

Zbiezno$¢ kompetencji zasadniczych w czterech panstwach uczestniczgcych w
projekcie bedzie mie¢ pozytywny wptyw na proces wspoélnych prac nad stworzeniem
programu ksztatcenia praktycznego, przy zatozeniu ze kandydaci do zawodu
terapeuty zajeciowego osiggajg podobne kompetencje w ramach ksztatcenia w
swoich panstwach.
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2.3.1.9 Spis zrédet odnoszacych sie do bazy danych ,Opis stanowiska [zakres

obowigzkéw na stanowisku] terapeuty zajeciowego”

Arbeitsmarktservice Osterreich [austriacki urzad pracy], (2017). Professions - Health,
Fitness and Well-being. Dostep 9 pazdziernika 2019:
https://www.ams.at/content/dam/download/flyer-folder-broschueren/abi-
broschueren/gesundheit.pdf

BMASGK, Weiss, M. D., Mag. Ditto, M., Dr. Fuszl, S., Dr. Lanske, P., Mag. Lust, A., .
.. Dr. Wenda, S., (2019). Gesundheitsberufe in Osterreich. Wien: Bundesministerium
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Bradley V.J., (1996) Foreword, w: Mansell, J., Ericsson, K. (Eds.)., (1996).
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Britain,Scandinavia and the USA, London: Chapman and Hall Canadian Association
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Bundesagentur fur Arbeit. (). Ergotherapeut/in. Abgerufen am 12.11.2018 von:
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von:
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2.3.2 Prezentacja wynikow z bazy danych ,Berufspraktische Ausbildung
von Ergotherapeut/innen [praktyczne szkolenie zawodowe terapeutow
zajeciowych]“?

2.3.2.1 Opis praktycznego ksztatcenia zawodowego terapeutdéw zajeciowych w
poszczegolnych panstwach

We wszystkich czterech panstwach - Austrii, Butgarii, Niemczech i Polsce - praktyczne

ksztatcenie jest niezbednym i gtbwnym tematem oraz zasadniczym elementem

ksztatcenia na kierunku terapii zajeciowej. Aby zosta¢ terapeutami zajeciowymi,
studenci muszg odby¢ wiele godzin szkolenia praktycznego.

Minimalne standardy okreslone przez World Federation of Occupational Therapists

(WFOT) (Minimalne standardy ksztatcenia terapeutdéw zajeciowych (2002),

zaktualizowane w r. 2016) zaktadajg, ze najwazniejszym elementem ksztatcenia sg

odbywane przez studentow praktyki. Celem praktyk jest potgczenie wiedzy, podstaw

terapii zajeciowej i zachowania zgodnego z etykg zawodowg. Wiedza, umiejetnosci i

podstawy zostang opanowane na poziomie kompetencji odpowiadajgcym

wymaganiom, jakie stawia sie wykwalifikowanym terapeutom. Praktyczne ksztatcenie
odbywa sie w réznego rodzaju instytucjach, we wspétpracy z klientami indywidualnymi

i grupami w réznym wieku, na roznym stadium zaawansowania choroby, o

zroznicowanym pochodzeniu etnicznym oraz réznego wyznania. W dodatku do

ustalonych podstawowych struktur, praktyczne szkolenie moze tez odbywac sie w

nowo powstatych instytucjach oferujgcych ustugi ludziom o réznych wymaganiach,

ktorzy potrzebujg terapii zajeciowe;j.

Mozna powiedzie¢, ze jest to najwazniejszy wniosek z danych dotyczgcych

poszczegolnych panstw w zwigzku z ksztatceniem praktycznym: najwazniejsze, zeby

spetnione zostaty standardy okreslone przez WFOT w zakresie szkolenia terapeutow
zajeciowych. W szczegdlnosci dotyczy to liczby godzin przewidzianej na praktyki we
wszystkich panstwach, zwazywszy na to, ze minimum to 1000 godzin.

2.3.2.1.1 Programy praktycznego ksztatcenia zawodowego terapeutéw
zajeciowych w poszczegolnych panstwach

Czas trwania procesu ksztatcenia terapeutow zajeciowych w czterech instytucjach
uczestniczgcych w projekcie jest zblizony - od trzech (Niemcy, Austria, Polska) do
czterech lat (Butgaria). Porobwnywalna jest tez liczba godzin praktyki: od 1020 godzin
(Butgaria), 1050 godzin (Polska), 1150 godzin (Austria) to 1720 godzin (Niemcy).
Zgodnie z systemem ksztatcenia w danym panstwie, studenci poszczegdlnych uczelni
oferujgcych odpowiednio wyksztatcenie zawodowe i uniwersyteckie, (Austria, Butgaria
i Polska) muszg przygotowac prace dyplomowa/ licencjackg pod koniec studiow. W
Austrii pod koniec studiéw odbywa sie egzamin licencjacki.

Ksztatcenie w Niemczech jest oparte na podstawowym szkoleniu w kierunku
uzyskania zawodu terapeuty zajeciowego. Na tej podstawie mozna ukonczy¢ studia
pierwszego stopnia. Wszyscy kandydaci na terapeutow zajeciowych muszg przystgpi¢
do panstwowego egzaminu i przedstawic¢ prace dyplomowg. Na tej podstawie mozna

2 dane zebrane przez: Uniwersytet im. Angeta Kynczewa w Ruse
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dodac kurs studiow drugiego stopnia zakonczony uzyskaniem tytutu Master of Science

(M. Sc.).

Tabela 4 - kluczowe dane dotyczgce szkolenia/toku studiow - poréwnanie poszczegdlnych paristw
Panstwo | Program Czas trwania Stopien
Niemcy | Program musi odpowiada¢ | Ksztatcenie: Ksztalcenie:

rozporzadzeniu trzy lata egzamin
dotyczgcemu szkolenia i 4400 godzin panstwowy
egzaminowania kandydatéow | Tok studiow: (pisemny,
na terapeutow zajgciowych | czas trwania zgodny z ustny,
(ErgThAPTV). norma przewidziang dla | praktyczny)
W WiQkSZOéCi inStthCji danego Stopnia studidow Tok studiow:
program musi by¢ ewlgczony w szkolenie | Praca
zatwierdzony zgodnie z lub ksztatcenie dyplomowa
teoretycznymi i pozazawodowe - 180 [licencjacka]
praktycznymi zatozeniami ECTS [Europejski
rozporzgdzenia ErgThAPrV. | system transferu
punktow]
e studia dzienne w
petnym wymiarze
godzin 210 ECTS
[Europejski system
transferu punktéw]
1720 godzin
praktyk
Butgaria | Program zostat opracowany | 4-letnie studia Projekt na
zgodnie z: pierwszego stopnia ostatnim
e wymogami European 2790 godzin roku
Network for Occupational | 240 ECTF
Therapy in University 1020 godzin
Education,
e minimalnymi standardami praktyk
WFOT w zakresie

ksztatcenia terapeutéw
zajeciowych, okreslonymi
przez Swiatowe
stowarzyszenie
terapeutéw zajeciowych,

¢ deklaracjg bolonska i
europejskim systemem
transferu punktéw (ECTS),

e bufgarskag ustawg o
szkolnictwie wyzszym,

e wewnetrznymi przepisami
obowigzujgcymi na
Uniwersytecie w Ruse.
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Panstwo | Program Czas trwania Stopien
Polska | Program jest catkowicie 3-letnie studia Projekt na
dostosowany do pierwszego stopnia ostatnim
standardow okreslonych 3225 godzin roku/
przez European Network for | 180 ECTS egzamin
Occupational Therapy in the
University Sector 1050 godzin dyplomowy
(Europejska Sie¢ Terapii praktyk
Zajeciowej w Szkolnictwie
Wyzszym) oraz do
wytycznych Unii
Europejskie;.
Austria | W Austrii program studiéw 3-letnie studia praca
pierwszego stopnia na pierwszego stopnia dyplomowa

kierunku ,terapia 4500 godzin [licencjacka]
zajeciowa”“, a co za tym 180 ECTS

idzie, takze jego praktyczne .

i teoretyczne tresci, podlega | 1190 godzin

roznym przepisom i jest praktyk

dostosowany do
standardéw
miedzynarodowych.
Praktyczne szkolenie w
ramach studiow pierwszego
stopnia na kierunku ,terapia
zajeciowa“ jest uregulowane
w rozporzgdzeniu MTD
(zatacznik 5 /czesc B).
Spetnione sg standardy
ENOTHE i WFOT.

Tresci zawarte w programach ksztatcenia na kierunku terapia zajeciowa na uczelniach
partnerskich uczestniczgcych w projekcie mozna podsumowac w szesciu kluczowych
obszarach:

wiedza medyczna - podstawowa wiedza medyczna z zakresu anatomii, fizjologii,
dyscyplin klinicznych w obszarach praktyki terapeuty zajeciowego,

nauki spoteczne - podstawowa wiedza z zakresu pedagogiki, psychologii i nauk
spotecznych,

ogolne dyscypliny - wychowanie fizyczne, jezyk obcy, informatyka i technologie
komunikaciji itp.,

metody i Srodki stosowane w terapii zajeciowej - sztuka i rekodzieto, gry,
pomoce, prace projektowe

procesy w ramach terapii zajeciowej - podstawowe dyscypliny i techniki terapii
zajeciowej w réznych obszarach praktyki,

praktyka kliniczna/ ¢wiczenia praktyczne - w trakcie semestru, w wakacje lub na
praktyce.
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Ponizsza tabela pokazuje rézne obszary specjalizacji, w ktorych studenci lub
stuchacze z poszczegdélnych panstw odbywajg praktyki podczas ksztatcenia na
kierunku terapia zajeciowa.

W kolumnach zaznaczonych na niebiesko pokazano obszary specjalizacji, ktore
powtarzajg sie we wszystkich czterech panstwach. Wida¢ zatem, ze potencjalne pole
do wspotpracy miedzy panstwami w zakresie praktyki terapii zajeciowej istnieje w
nastepujgcych obszarach:

. neurologia,

o ortopedia,

° pediatria,

. geriatria,

o psychiatria.

Tabela 5 - obszary praktyki - poréwnanie panstw uczestniczgcych w projekcie

Dziedziny/ obszary Niemcy Butgaria Polska Austria
specjalizacji

Promocja zdrowia i X (dwa
profilaktyka tygodnie)

X
X

Pediatria X

x
x

Psychiatria X

Geriatria X

Neuropsychologia

X| X[ X| X| X
b
P

Rehabilitacja zajeciowa
(wszystkie obszary)

Neurologia

Zaburzenia uczenia sie

Ortopedia

Integracja spoteczna

X| X[ X| X| X

X| X[ X| X| X

X| X[ X| X| X
X

Dysfunkcje fizyczne
(reumatologia,
traumatologia itp.)

Obszar zwigzany z X
lokalng spotecznoscia

23.21.2 Rozplanowanie przedmiotow i tematow zwigzanych z praktycznym
ksztatceniem terapeutow zajeciowych

2.3.2.1.2.1 Catkowita liczba godzin ksztatcenia teoretycznego i praktycznego

Programy ksztatcenia na kierunku terapia zajeciowa obejmujg ksztatcenie
teoretyczne, ksztatcenie skupione na praktyce terapii zajeciowej oraz praktycznej
nauce zdobywanej podczas praktyk. Tresci te roznig sie pod wzgledem podstawy
teoretycznej (ksztatcenie teoretyczne w obszarze wiedzy medycznej i nauk
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spotecznych), dziatania typowe dla terapii zajeciowej (praktyczne ksztatcenie w
zakresie terapii zajeciowej) oraz nauka w ramach praktyk zawodowych obejmujgcych
prace z klientami (przydziat na praktyki/ zajecia praktyczne).

Tabela 6 - objetosc kursu po szkoleniu / tok studiow - poréwnanie miedzy parnstwami

Niemcy Butgaria Polska Austria

Ksztatcenie teoretyczne

1910 godzin 915 godzin 880 godzin 2175 godzin

Praktyczne ksztatcenie w zakresie terapii zajeciowej/ szkolenie praktyczne

870 godzin 855 godzin 1295 godzin 1175 godzin

Praktyki

1720 godzin 1020 godzin 1050 godzin 1150 godzin
64 ECTS 42 ECTS Punkty ECTS

Suma godzin i punktow ECTS

4440 godzin 2790 godzin 3225 godzin 4500 godzin
240 ECTS 180 ECTS 180 ECTS

Aby osiggngc¢ poziom umiejetnosci praktycznych i wiedzy w zakresie terapii zajeciowe;j
i pracy z klientami, studenci terapii zajeciowej muszg pomysinie odby¢ wielogodzinne
praktyki. We wszystkich czterech panstwach (Niemczech, Austrii, Polsce i Butgarii),
praktykami zajmuje sie zwykle odpowiedzialna za nie osoba w ramach uczelni.
Dodatkowo, studenci mogg tez pracowac¢ we wtasnym zakresie. Wymienione cztery
panstwa obraty rozne strategie odbywania i oceniania praktyk.

W trzech panstwach (Austrii, Niemczech i Polsce) praktyki odbywajg sie w systemie
blokowym, a kazdy blok trwa nieprzerwanie cztery tygodnie. W Niemczech studenci
odbywajg cztery sesje praktyki po 12 tygodni. W Polsce odbywa sie dziewie¢ sesji po
dwa lub trzy tygodnie, w ramach studiow na kierunku terapia zajeciowa. W Austrii
odbywa sie krétkg sesje praktyki (1 lub 2 tygodnie) w obszarze promocji zdrowia - jest
to przygotowanie do praktyk w drugim semestrze. W trakcie kolejnych semestrow
studenci odbywajg pieC kolejnych sesji praktyk, ktore trwajg w sumie 28 tygodni i
obejmujg rézne obszary. W Butgarii praktyki sg rowniez organizowane blokowo, ale w
ramach studidw na kierunku terapia zajeciowa przewidziane jest rowniez, by studenci
angazowali sie w regularne praktyki w wymiarze 2 godzin tygodniowo.
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2.3.2.1.2.2 Ksztatcenie praktyczne — cele, tresci i kompetencje

Poza r6znym wymiarem tygodni praktyki w poszczegolnych panstwach réznig sie tez
struktura.

We wszystkich czterech panstwach studenci i stuchacze majg okreslony czas na
poczatku praktyki, w ktérym powinni obserwowaé prace terapeutow i pracowaé
wspolnie z nimi na oddziatach, na ktérych prowadzona jest terapia zajeciowa.

Ten poczatkowy okres jest doktadnie okreslony w Niemczech (dwa tygodnie), w
Butgarii (jeden dzien) i w Polsce (dwa tygodnie). W Austrii nie okreslono dokfadnie
liczby dni ani tygodni, kiedy studenci mogg wytgcznie obserwowac lub pracowacé
wspolnie z doswiadczonym terapeutg. Ten czas jest uzalezniony od wczesniejszego
poziomu wiedzy u studentow oraz frekwencji na praktykach.

We wszystkich czterech panstwach po okresie obserwacji nastepuje okres
praktycznej terapii na oddziatach, kiedy to studenci pracujg razem z doswiadczonymi
terapeutami i wykonujg prace pod ich kierunkiem, a nastepnie otrzymujg informacje
zwrotna.

Tabela 7 - szkolenie praktyczne w ramach studiow na kierunku terapia zajeciowa - poréwnanie
poszczegdlnych panstw

Podsumowanie poréwnania ksztatcenia praktycznego na kierunku terapia zajeciowa

Niemcy

Celem etapu praktyk jest zastosowanie wiedzy i |Kazdy etap praktyk

umiejetnosci zdobytych podczas zaje¢ teoretycznych i | obejmuje trzy fazy:

ksztatcenia praktycznego w kontekscie pracy z pacjentem,

a takze stworzenie studentom mozliwosci wypracowania .

wlasnej tozsamosci i kompetencgiji. (dwa tygodnie),

2. prowadzenie terapii
pod nadzorem

1. obserwacja

Studenci mogg elastycznie reagowac¢ na sytuacje, jakie
przydarzajg sie w trakcie terapii, majg okazje
konstruktywnie przyja¢ krytyke oraz nauczy¢ sie pracowac (dwa tygodnie),

w interdyscyplinarnym zespole. 3. samodzielna praca
Najwazniejsze, by krok po kroku uczyli sie oraz refleksja wraz
odpowiedzialnego dziatania w zawodzie terapeuty z opiekunem
zajeciowego, probowali samodzielnie tworzy¢ plan terapii praktyki

po przeprowadzeniu oceny, wdrazali opracowang terapie, (osiem tygodni).

dokonywali refleksji, oceny, a takze dokumentowali dane
dotyczace pacjenta oraz podejmowali  zadania
organizacyjne i administracyjne.

(Tharinger Lehrplan fur die berufsbildende Schule. Hohere
Berufsfachschule - dreijahriger Bildungsgang Ergotherapie
[Program ksztatcenia w wyzszych szkotach zawodowych
w Turyngii. Szkota Srednia oferujgca ksztatcenie
zawodowe — trzyletni kurs terapii zajeciowej] 2015)
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Podsumowanie poréwnania ksztatcenia praktycznego na kierunku terapia zajeciowa

Butgaria

Gtéwnym zatozeniem praktyk jest wdrozenie wiedzy
zdobytej na uczelni oraz rozwdj umiejetnosci refleksji w
odniesieniu do pracy praktycznej. Celem praktyk jest
zapewnienie studentom gtebszego, nadzorowanego
doswiadczenia, w ktorym wiedza i umiejetnosci zostang
utrwalone, a studenci bedg jednoczes$nie mie¢ mozliwosc
coraz wiekszego przejmowania odpowiedzialnosci za
wiasne ustugi terapeutyczne oferowane klientom.

Praktyczne doswiadczenie to mozliwos¢ przeniesienia
dziatan ze sfery uczelni do sfery czynnosci terapii
zajeciowej. Poza podkresleniem uzyskania konkretnych
kompetencji w dziedzinie opracowywania i prowadzenia
interwencji, praktyka daje tez studentom mozliwosc
wypracowania spojnego i profesjonalnego zachowania.

Istniejg dwa rodzaje
praktyk:

1. Pdfroczna, pod
nadzorem opiekuna
Z ramienia uczelni

. Samodzielna
praktyka (w
wakacje i przed
ukonczeniem
studiéw), pod
nadzorem opiekuna
Z ramienia
instytucji, w ktorej
odbywajg sie
praktyki

Polska

Celem praktycznego ksztatcenia jest przygotowanie studentéw do pracy z klientami
z roznymi zaburzeniami; studenci majg sie nauczy¢ rozumiec¢ rézne role terapeuty
zajeciowego, a takze poznac funkcjonowanie réznych instytucji i dowiedzie¢ sie,
jakie instytucje oferujg tego rodzaju ustugi dla klientow i spotecznosci.

Gtownym zatozeniem jest praktyczne przygotowanie studentow do samodzielnej
pracy w zawodzie terapeuty zajeciowego w obszarach takich jak organizacja,
planowanie, realizacja, monitorowanie, adaptacja i weryfikacja procesu terapii
zajeciowej dla ludzi z zaburzeniami.

Ponadto chodzi rowniez o umiejetnos¢ wspotpracy w zespole interdyscyplinarnym w
celu kompleksowego okreslenia potrzeb klientéw w zakresie terapii zajeciowej oraz
zagwarantowania wysokiej jakosci swiadczonych ustug.

Po dwdch tygodniach obserwacji studenci majg okazje sprawdzi¢ zdobytg wiedze i
umiejetnosci, kiedy podejmujg prace pod nadzorem zespotu terapeutow.

Instytucje organizujgce praktyki przydzielajg studentom opiekuna.

Austria

Gtownym celem IMC jest umozliwienie studentom | Ocena uzyskanych

utrwalenia teorii i praktyki, w ramach obowigzujgcych
przepisow prawnych, w uznanych instytucjach (krajowych
i miedzynarodowych) (IMC FH Krems, 2019f str.2).

Najwazniejsze zadania studentéw to:

wigczenie sie w organizacje wybranej instytucji i
postepowanie zgodnie z jej regutami,

kompetencji nalezy do
opiekuna danego
etapu praktyk.

Oceny dokumentac;ji
catej fazy praktyk
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Podsumowanie poréwnania ksztatcenia praktycznego na kierunku terapia zajeciowa

w praktyce,

e postepowanie zgodnie z poleceniami wyznaczonego
opiekuna w instytucji organizujgcej praktyki,

e przygotowywanie wymaganych raportow [
dokumentacji w wyznaczonych terminach.

e jak najlepsze wdrozenie wiedzy teoretycznej zdobytej w | dokonujg wyktadowcy
IMC Fachhochschule [uniwersytet nauk stosowanych] | IMC w obszarze terapii

zajeciowe;.

Faza praktyk jest oceniana na koncu. Ponizsza tabela pokazuje, ktére kompetencje
sg oceniane i jak dokonuje sie oceny zdobytych kompetencji w Niemczech, Butgarii,

Polsce i Austrii.

Tabela 8 - gtéwne zatfozZenia i kryteria oceny praktycznego ksztatcenia - poréwnanie poszczegdlnych

panstw

Kompetencje

Niemcy o

kompetencje zawodowe (planowanie, wdrazanie, analiza,
refleksja)

kompetencje metodyczne (zdobywanie i wdrazanie wiedzy
zawodowej, diagnoza i wskazania, planowanie terapii,
przedstawienie wynikow diagnozy)

kompetencje osobiste (Swiadomos$¢ wtasnego zachowania jako
terapeuty, poziom elastycznosci w sytuacjach stresujgcych,
organizacja pracy wtasnej, wdrozenie wartosci o charakterze
spotecznym)

kompetencje spoteczne (komunikacja z pacjentami,
przekazywanie zalecen terapeutycznych pacjentom, wspotpraca
z zespotem interdyscyplinarnym)

Butgaria o

wiedza w zakresie terapii zajeciowej

proces terapii zajeciowej i profesjonalne rozumowanie
relacje i wspotpraca zawodowa

niezaleznos¢ i odpowiedzialnos¢ zawodowa

badania i rozwoj w obszarze terapii zajeciowej
zarzgdzanie i usprawnianie terapii zajeciowej

Polska .

wiedza w zakresie terapii zajeciowej

proces terapii zajeciowej i profesjonalne rozumowanie
relacje i wspotpraca zawodowa

niezaleznos¢ i odpowiedzialno$¢ zawodowa

badania i rozwdj w obszarze terapii zajeciowej

zarzadzanie i usprawnianie terapii zajeciowej
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Kompetencje

Austria

e kompetencje zawodowe i metodyczne: rozpoznawanie
problemow, formutowanie celéw, planowanie terapii, realizacja,
dokumentowanie i ocena terapii oraz zapewnienie odpowiednigj
jakosci

e kompetencje spoteczne i osobiste: odpowiedni sposob
wykonywania pracy, odpowiednia interakcja terapeuty
zajeciowego z klientem w kontekscie zawodowym, kompetencje
osobiste

Kryteria oceny

Niemcy

Kryteria oceny (ocena ustna wg skali):

e spetnia wymogi w stopniu wybitnym (Ocena 1 (lub A,
odpowiednio))

¢ catkowicie spetnia wymogi (Ocena 2 (lub B, odpowiednio))

e W wiekszosci wypadkéw spetnia wymogi (Ocena 3 (lub C,
odpowiednio))

e spetnia wymogi czesciowo/ w stopniu ograniczonym (Ocena 4 (lub
D, odpowiednio))

e spetnia wymogi w niewielkim stopniu lub wcale (Ocena 5 (lub E,
odpowiednio))

e nie da sie oceni¢ (Ocena 6 (lub F, odpowiednio)):

ocena obejmuje:

e zadania czgstkowe,

e zadania realizowane w trakcie praktyk,

e dokumentacje, raporty.

Oceniajacy:

e opiekun praktyk z ramienia instytucji organizujgcej praktyki (25%
tacznej oceny)

e opiekun praktyk z ramienia uczelni/instytucji oferujgcej ksztatcenie
zawodowe (wizytacja — 35% oceny tgcznej, sprawozdanie z
praktyk studenta — 40% tgcznej oceny).

Etap praktyk jest zaliczony pomysinie:
e jesli student wykaze, ze spemnit wymagania w co najmniej 60%.
Dokumentacja wptywajgca na ocene:

e dokumentacja samodzielnie przeprowadzonych terapii
zajeciowych,
e szczegotowy raport dotyczacy pacjenta.
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Kryteria oceny

Butgaria

system punktowy do oceny kompetenciji:

0 — 100 punktéw

uzyskany poziom kompetenciji:

e kompetentny

e wystarczajgcy

e niewystarczajgcy

e niekompetentny.

Jak ksztattuje sie ostateczny wynik:

e mniej niz 50 punktéw: ocena mierna 2

o 50-59 punktéw: ocena dostateczna 3

e 60-69 punktow: ocena dobra 4

e 70-79 punktow: ocena bardzo dobra 5

e powyzej 80 punktow: ocena celujgca 6.
Oceniajacy:

e opiekun praktyk z ramienia uczelni

Etap praktyk jest zaliczony pomysinie:

e jesli student uzyska wiecej niz 50 punktow.
Wymogi dotyczgce etapu praktyk oraz lista kompetencji dla roznych
poziomow i form sg zamieszczone w portfolio.

Polska

Ocena etapu praktyk sktada sie z ocen czgstkowych:

e ocena studenta przeprowadzana przez opiekuna praktyk - stanowi
25% oceny tgcznej,

e samoocena studenta - stanowi 25% ceny tacznej,

e ocena studenta przeprowadzana przez wyktadowce na uczelni -
stanowi 50% oceny tacznej.

Oceniajacy:

e opiekun praktyk z ramienia instytucji, w ktorej odbywane sg
praktyKki

e opiekun praktyk z ramienia uczelni

Austria

Punktowa skala dla kryteriow oceny:

e 9 punktow - kompetencja opanowana w stopniu bardzo dobrym
¢ 8 punktow - kompetencja opanowana w stopniu dobrym

e 7 punktow - kompetencja opanowana w stopniu dostatecznym

e 6 punktow - kompetencja opanowana w stopniu dopuszczajgcym
¢ 5 punktow - kompetencja opanowana w stopniu bliskim zera

e 0 punktow - nie mozna oceni¢ stopnia opanowania danej
kompetencji
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Kryteria oceny

Oceniane elementy:

e zadania czgstkowe,

e praca w trakcie praktyk,

e dokumentacja.

Etap praktyk jest zaliczony pomysinie:

e jesli student wykaze, ze spetnit wymagania w co najmniej 60%.
Oceniajacy:

e opiekun praktyk z ramienia uczelni

Dokumentacja wptywajgca na ocene:

e szczegOtowe refleksje oraz dokumentacja procesu terapii
zajeciowej dla kazdego etapu praktyk (w sumie co najmniej 20
raportow).

2.3.2.1.2.3 Przeglad specjalistycznego ksztatcenia praktycznego w poszczegdinych
instytucjach (uniwersytet, instytut nauk stosowanych, wyzsza szkota
zawodowa) — cele, tresci, kompetencje

We wszystkich instytucjach (uniwersytet, instytut nauk stosowanych, wyzsza szkota
zawodowa), specjalistyczne ksztatcenie praktyczne ma na celu uzupetnienie wiedzy
teoretycznej umiejetnosciami praktycznymi, zeby studenci lub stuchacze byli
przygotowani do udziatu w praktykach. Programy ksztatcenia instytucji biorgcych
udziat w projekcie sg zaprojektowane w rézny sposob pod kgtem specjalistycznego
ksztatcenia praktycznego.

W niemieckim programie ksztatcenia specjalistyczne ksztatcenie praktyczne skupia
sie na: technikach manualnych i projektowaniu; grach, pomocach oraz srodkach
technicznych i procesach terapeutycznych w ramach terapii zajeciowe;j.

W austriackim programie, specjalistyczne ksztatcenie praktyczne skupia sie na dwoch
gtbwnych obszarach: a) czynnosciach zawodowych (rozwoj kompetenciji) oraz b)
poszczegdlnych przedmiotach (procesy w ramach terapii zajeciowej, promocja
zdrowia, pediatria, geriatria).

Specjalistyczne ksztatcenie praktyczne w Butgarii i Polsce uwzglednia ¢wiczenia
praktyczne z prawie kazdego przedmiotu teoretycznego (dyscypliny kliniczne, ogdine,
przedmioty zwigzane z terapig zajeciowg - podstawowe i szczegotowe).

Wymiar godzin specjalistycznego ksztatcenia praktycznego w poszczegolnych
panstwach (Butgaria — 855 godzin, Niemcy — 870 godzin, Austria - 1175 godzin,
Polska - 1295 godzin) jest raczej poréwnywalny, cho¢ w Austrii i w Polsce jest on nieco
Wyzszy.
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Tabela 9 - przeglad specjalistycznego ksztafcenia praktycznego na kierunku terapia zajeciowa -

poréwnanie poszczegdlnych panstw

Austria Rok1| Rok2| Rok 3| Razem
obszar kluczowy — kompetencje zawodowe i metodyczne (FMK):
obszar kompetencji — zachowanie terapeuty zajeciowego (ETH)
procesy w ramach terapii zajeciowej |, Il, lll, 150 50 100 300
v, Vv godzin | godzin | godzin | godzin
procesy w ramach terapii zajeciowej — 100 25 125
proces - zwigzane z nim umiejetnosci |, Il godzin godzin | godzin
procesy w ramach terapii zajeciowej — 25 150 175
umiejetnosci ruchowe |, I, llI godzin | godzin godzin
procesy w ramach terapii zajeciowej — 50 50 25 125
umiejetnosci zwigzane z interakcjami godzin | godzin | godzin | godzin
spotecznymi |, II, 1l
procesy ramach terapii zajeciowej — 75 50 50 175
czynnosci I, I, 11, IV, V godzin | godzin | godzin | godzin
terapia zajeciowa w obszarze promociji 25 25
zdrowia — ¢wiczenia godzin godzin
terapia zajeciowa w pediatrii — ¢wiczenia 25 25
godzin godzin
terapia zajeciowa w geriatrii — ¢wiczenia 25 25
godzin godzin

terapii zajeciowej (lIE)

obszar kluczowy — kompetencje osobiste i dotyczgce komunikacji spotecznej:
obszar kompetencji — interdyscyplinarnosc¢ i intradyscyplinarnos¢ w dziedzinie

rozwoj zawodowy i zarzgdzanie jakoscig w 50 50
terapii zajeciowej godzin | godzin
rehabilitacja Srodowiskowa 50 50
godzin | godzin

obszar kluczowy — kompetencje zwigzane z praktykg zawodowag

obszar kompetencji — etap praktyki zawodowej (BP)

seminarium dotyczgce danego etapu praktyki 25 25
— promocja zdrowia godzin godzin
seminarium dotyczgce danego etapu praktyki 25 50 75
i1, 1, v godzin | godzin | godzin
Razem 450 375 350 1175
godzin | godzin | godzin | godzin
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Niemcy Rok1| Rok2| Rok 3| Razem
techniki manualne i projektowanie 200 100 100 400
godzin | godzin | godzin | godzin
gry, pomoce, ortezy, srodki techniczne 40 65 65 170
godzin | godzin | godzin | godzin
podstawy terapii zajeciowej 30 30 60
godzin | godzin | godzin
wielofunkcyjne procesy terapeutyczne 30 20 10 60
godzin | godzin | godzin | godzin
neurofizjologiczne procesy terapeutyczne 20 20 20 60
godzin | godzin | godzin | godzin
neuropsychologiczne procesy terapeutyczne 20 20 20 60
godzin | godzin | godzin | godzin
psychospoteczne procesy terapeutyczne 30 20 10 60
godzin | godzin | godzin | godzin
Razem 340 275 255 870
godzin | godzin | godzin | godzin
Butgaria Rok1| Rok2| Rok 3| Rok4 | Razem
anatomia |, Il 60 60
godzin godzin
metody analityczne i terapeutyczne 60 30 90
w terapii zajeciowej |, |1, 1l godzin | godzin godzin
technologie informacyjne w terapii 30 30
zajeciowej godzin godzin
fizjologia 15 15
godzin godzin
biomechanika, kinezjologia i 15 15
diagnoza funkcjonalna godzin godzin
jezyk obcy Il z uwzglednieniem 120 120 240
terminologii technicznej godzin | godzin godzin
praca projektowa w terapii 30 30 60
zajeciowej |, Il godzin | godzin godzin
neurologia 15 15
godzin godzin
wychowanie fizyczne 60 60 120
godzin | godzin godzin
terapia zajeciowa w przypadku 30 30
fizycznych zaburzen funkcjonalnych | godzin godzin
terapia zajeciowa - sprzet 30 15 45
adaptacyjny - pozwalajgcy godzin | godzin godzin
dostosowac otoczenie/ dostosowad
sie do otoczenia |, Il
podstawy pracy badawczej i 15 15
statystyki medycznej godzin godzin
pediatria 15 15
godzin godzin
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terapia zajeciowa dla dzieci 45 45
godzin godzin
ortopedia, protetyka i budowa ortez 15 15
godzin godzin
zdrowie psychiczne 15 15
godzin godzin
ergonomia i projektowanie w 15 15
praktycznej terapii zajeciowe;j godzin | godzin
wczesna interwencja w terapii 15 15
zajeciowej godzin | godzin
Razem 360 330 135 30 855
godzin | godzin | godzin | godzin | godzin
Polska Rok1| Rok2| Rok 3| Razem
stuzba zdrowia i system opieki spotecznej 15 15
godzin godzin
technologia informacyjna i komunikacyjna 15 15
godzin godzin
specjalistyczne udzielanie pierwszej pomocy 15 15
godzin godzin
jezyki obce 60 60 120
godzin | godzin godzin
psychologia ogdlna i rozwojowa 30 30
godzin godzin
pedagogika ogolna, andragogika, organizacja 15 15
czasu wolnego godzin godzin
socjologia 30 30
godzin godzin
wprowadzenie do terapii zajeciowe;j 30 30
godzin godzin
etyka 15 15
godzin godzin
anatomia 60 60
godzin godzin
biomedyczne podstawy ludzkiego rozwoju 15 15
godzin godzin
aktywnos¢ fizyczna 30 30 30 90
godzin | godzin | godzin | godzin
psychologia spoteczna i kliniczna / edukacja 60 60
spoteczna i edukacja z uwzglednieniem godzin godzin

specjalnych potrzeb
psychologia 45 45
godzin godzin
portfolio 15 10 10 35
godzin | godzin | godzin | godzin
podstawowa wiedza z zakresu terapii 30 30
zajeciowej godzin godzin
proces oraz modele praktyki terapii 45 45
zajeciowej godzin godzin
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podstawy muzykoterapii, arteterapii, 45 45
warsztatow aktorskich godzin godzin
patologia i kliniczne zagadnienia w pediatrii 15 15
godzin godzin
terapia zajeciowa dla dzieci 105 105
godzin godzin
terapia zajeciowa dla dorostych z 30 30
zaburzeniami uczenia sie (LD) godzin godzin
problemy kliniczne zwigzane z zaburzeniami 15 15
funkcji ruchowych godzin godzin
terapia zajeciowa w ortopedii i traumatologii 60 60
oraz reumatologii godzin godzin
kinezjologia 30 30
godzin godzin
problemy kliniczne zwigzane z zaburzeniami 15 15
funkcji ruchowych godzin godzin
zagadnienia kliniczne w obszarze neurologii i 15 15
i neurochirurgii godzin godzin
terapia zajeciowa dla oso6b z 30 30
niepetnosprawnosciami spowodowanymi godzin godzin
przez zaburzenia neurologiczne
ergonomia / czynnosci adaptacyjne 60 60
godzin godzin
podstawy psychiatrii 30 30
godzin | godzin
terapia zajeciowa dla os6b z zaburzeniami 60 60
natury psychospotecznej w zakresie godzin | godzin
Srodowiskowego wsparcia zdrowia
psychicznego, terapia zajeciowa w psychiatrii
klinicznej
terapia zajeciowa dla osob starszych - 30 30
indywidualne programy interwenciji godzin | godzin
terapia zajeciowa oferowana osobom 30 30
niepetnosprawnym - srodowiskowe programy godzin | godzin
interwenc;ji
terapia zajeciowa w miejscu zamieszkania 30 30
godzin | godzin
terapia zajeciowa dla osob wykluczonych lub 30 30
zagrozonych wykluczeniem spotecznym godzin | godzin
Razem 570 475 250 1295
godzin | godzin | godzin | godzin
2.3.2.2 Podstawy prawne praktycznego ksztatcenia na kierunku terapia

zajeciowa w poszczegolnych panstwach

Podstawy prawne praktycznego ksztatcenia na kierunku terapia zajeciowa réznig sie
w poszczegolnych panstwach. Nie wszystkie wymagania dotyczgce praktyki ujete w
programach terapii zajeciowej sg uregulowane prawnie, jak wynika z ponizszych tabel.
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2.3.2.21

Podstawy prawne praktycznego ksztatcenia zawodowego —

wyzsze

szkoty zawodowe, kolegia, uniwersytety

Tabela 10 - przeglad podstaw prawnych obowigzujgcych poszczegoine instytucje z panstw biorgcych
udziat w projekcie w zakresie praktycznego ksztatcenia terapeutéw zajeciowych

Niemcy Butgaria
Wszystkie  wymagania ~w  zakresie | W Bulgarii terapia zajeciowa nie jest
ksztatcenia na tym  kierunku sg | zawodem uregulowanym, zatem nie

uregulowane w dokumencie zatytutowanym
»2Ausbildungs- und Prufungsverordnung fur
Therapeuten und Therapeutinnen® [zasady
ksztatcenia i egzaminowania terapeutéw
zajeciowych] - ErgThAprV, w
szczegodlnosci w czesci:

(1) Ksztatcenie

(2)

Szkoty = majg  obowigzek  zapewnic
praktyczne ksztatcenie w porozumieniu ze

szpitalami i odpowiednimi instytucjami
oferujgcymi terapie zajeciowg. Obszar
praktycznego ksztatcenia opisany w

zatgczniku 1 B nr 3 ma podlega¢ nadzorowi
terapeutéw  zajeciowych; w  terapii
zajeciowe;j, zgodnie z opisem
zamieszczonym w zatgczniku 1 B,
ksztatcenie praktyczne ma sie odbywac pod
nadzorem terapeutow zajeciowych.

3)

Regularne  uczestnictwo i pomysine
zaliczenie praktyk, o ktérych mowa w
akapicie 1, musi by¢ potwierdzone
odpowiednim zaswiadczeniem, ktorego
wzor znajduje sie w zatgczniku 2.
Dodatkowe wymogi majg by¢ sformutowane
przez uczelnie lub wyzsze szkoty
zawodowe:

e wsparcie ze strony wyktadowcow
e wizytacje i ocena przez wyktadowcow

Uczelnie organizujg tzw. ,Praxisanleiter-
treffen [spotkanie opiekundéw praktyk w
trakcie ksztatcenia praktycznego], majgce
na celu wyjasnienie zadan strukturalnych i
organizacyjnych.

opracowano jeszcze
standardéw narodowych.

konkretnych

W zakresie praktycznego ksztatcenia
studentéw studidw pierwszego i
drugiego stopnia przestrzega sie

wewnetrznych regulaminow
dotyczacych opracowywania
programéw  ksztatcenia w  tej
dyscyplinie.

Aby zapewnic zgodnosc ze
standardami okreslonymi dla terapii
zajeciowej przez WFTO,

wprowadzono tez dodatkowe dwa
tygodnie szkolenia w lecie oraz
przedtuzong faze szkolenia w
wymiarze 11 tygodni przed
egzaminem posrednim przed
uzyskaniem dyplomu w dodatku do

semestralnych praktyk terapii
zajeciowe;j.
Ogdlne  wytyczne i  zatozenia

dotyczgce ksztatcenia praktycznego,
etapow praktyki oraz praktyki w
podziale na semestry dla studentow
terapii zajeciowej mieszczg sie w
portfolio z praktyk.

Uczelnia zapewnia wsparcie,
konsultacje i wspotprace z opiekunami
praktyk z instytucji prowadzacych

terapie zajeciowa.
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Polska Austria

W Polsce zawdd terapeuty zajeciowego nie
jest uregulowany.

Nie ma  szczegdtowych  wymogow
prawnych, ktére  musiataby spetni¢
instytucja organizujgca praktyki zawodowe.

Polskie przepisy prawne i rozporzgdzenia
nie  zawierajg  zadnych wymogow
dotyczacych dziedziny, jakg jest terapia
zajeciowa.

Do uczelni nalezy decyzja o tym, jak
zorganizowac proces nauczania.

Zadania uczelni:

¢ uczelnia ma obowigzek zapewni¢
studentom miejsce do ksztatcenia
zgodnie z trescig programui;

¢ uczelnia ma obowigzek starannie
monitorowac i nadzorowacé praktyczng
prace studentow;

¢ uczelnia ponosi koszty organizaciji

praktyk.
Uczelnia ma obowigzek  wykupi¢
ubezpieczenie od  odpowiedzialnosci

cywilnej dla studentow na czas ksztatcenia.

W przypadku wszystkich zawoddéw
zwigzanych ze stuzbg medyczno-

techniczng w Austrii  obowigzujg
przepisy FH-MTD
Ausbildungsverordnung

[rozporzgdzenie dotyczgce

ksztatcenia zawodowego w zakresie
stuzb  medyczno-technicznych w
instytucie nauk stosowanych]. W
czesci 5 rozporzadzenie to reguluje
réowniez minimalne wymagania
dotyczgce wyktadowcow:

e tresci dotyczgcych przedmiotu
ksztatcenia: przepisy dotyczace
ksztatcenia — stuzby medyczno-
techniczne

e tresci medycznych: wyksztatcenie
medyczne - jako lekarz

e w wyjgtkowych sytuacjach: osoby
posiadajgce kwalifikacje w
zakresie danego przedmiotu oraz
do$wiadczenie zawodowe i
umiejetnos¢ przekazania
odpowiednich tresci.

Dodatkowo, sg tez rozporzgdzenia

wydawane przez Uniwersytet Nauk

Stosowanych:

e obowigzkowe prowadzenie dla
studentow seminariow
uzupetniajgcych w zakresie
doswiadczenia zawodowego w
terapii zajeciowej,

e przygotowanie spotkan dla
opiekunow praktyk w celu
wyjasnienia kwestii strukturalnych i
organizacyjnych.

(IMC FH [Uniwersytet Nauk

Stosowanych w zakresie posredniej

opieki medycznej] Krems, 2019)
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23222 Wymogi prawne dotyczgce praktycznego ksztatcenia zawodowego —
placowki organizujgce praktyki zawodowe
Niemcy Butgaria

Instytucje, w ktorych mozna odby¢ poszczegobine

etapy praktyki zawodowej, to: Kliniki, osrodki

rehabilitacyjne, domy opieki dziennej i swietlice,

kliniki pobytu dziennego, zaktady pracy

chronionej, domy starcéw/ domy opieki dla os6b

starszych, instytucje dla osob uzaleznionych,

prywatne osrodki terapii zajeciowe.

Dla celéw organizacji praktyk zawodowych

akceptowane sg wytgcznie te instytucje, ktore sg

w stanie zapewni¢ ocene przydatnosci

praktycznego ksztatcenia w dziedzinie terapii

zajeciowej przez odpowiednie organy.

Wymogi dotyczgce opiekuna praktyk:

e wyksztatcenie na kierunku terapia zajeciowa

e zatrudnienie w wymiarze co najmniej 30
godzin tygodniowo

e o najmniej dwa lata doswiadczenia

e 1 terapeuta = 1 stazysta.

Wytyczne dotyczgce ramowych warunkéw w

instytucjach organizujgcych praktyki:

¢ Kliniki, osrodki rehabilitacyjne:

- co najmniej 20 t6zek na danym oddziale
(psychiatria, neurologia, ortopedia i
traumatologia, chirurgia, pediatria,
geriatria, terapia zajeciowa)

e praktycznie swiadczone ustugi terapii
zajeciowe;j:

- powierzchnia co najmniej 40 metréw
kwadratowych, miejsce na terapie - 30
metréw kwadratowych (cztery osoby
odpowiedzialne)

- na kazdego dodatkowego
wykwalifikowanego pracownika jeden
gabinet terapii o powierzchni co najmniej
12 metréw kwadratowych

- co najmniej 200 jednostek terapii w
miesigcu (z tego co najmniej 100 terapii z
udziatem dzieci - licencja z pediatrii)

- kontrakty z firmami ubezpieczeniowymi.
(Thiringer Landesverwaltungsamt — Feststellung der
Geeignetheit [organ administracji panstwowej w
Turyngii - ocena przydatnosci, 2014)

Etapy praktyki sg organizowane
w wielu instytucjach  oferujg
studentom mozliwos¢ zdobycia
doswiadczenia w petnym
zakresie terapii zajeciowe.

Uniwersytet w Ruse zawart
umowy O wspotprace z réoznymi

instytucjami w zakresie
organizacji praktyk.

Instytucje  publicznej  stuzby
zdrowia:

e szpitale - oddziaty neurologii,
fizjoterapii i ortopedii;

e oS$rodek zdrowia
psychicznego

Ustugi socjalne:

¢ Srodowiskowe ustugi socjalne
- miejsca statego pobytu dla
dorostych lub oséb starszych
Z niepetnosprawnosciami
fizycznymi, zaburzeniami
psychicznymi, demencjg lub
zaburzeniami uczenia sie.

e Ustugi socjalne $wiadczone
przez organizacje
pozarzgdowe - osrodki
wczesnej interwencji,
rodzinne domy opieki,
osrodki pobytu dziennego,
chronione domy dla
mitodziezy z zaburzeniami
uczenia sie, domy opieki.

Inkluzywne osrodki szkolne i

wychowawcze:

e przedszkola,

e szkoty podstawowe i
ponadpodstawowe, szkoty

specjalne.
Uczelnia gwarantuje, ze
wybrane instytucje sg
odpowiednie, a ich personel
odpowiada za wdrozenie

wtasciwych etapow praktyki.
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Polska Austria
Wymogi Zwigzane z | Rozporzadzenia dotyczgce wymogow prawnych
instytucjami i osobami | wigzgcych dla instytucji organizujgcych praktyki
odpowiedzialnymi za | zawodowe  sformutowane przez FH-MTD
nadzorowanie praktyk | [Uniwersytet nauk stosowanych — ustugi

zawodowych:

¢ instytucja ma stworzyc¢
warunki zgodne z danym
programem praktyk;

e instytucja ma wyznaczyc¢
opiekuna praktyk;

e opiekun praktyk ma
zapoznac studentéw z
regulaminem i warunkami
pracy, z przepisami BHP
oraz dotyczgcymi ochrony
danych osobowych
klientow/ pacjentow;

¢ instytucje majg umozliwic
studentom pozniejsze
odbycie praktyk w
przypadku nieobecnosci;

e opiekun praktyk lub inna
osoba odpowiedzialna za
ich nadzorowanie musi
informowac uczelnie, jesli
student w razgcy sposob
naruszy dyscypline pracy;

e jedna godzina praktyki trwa
45 minut.

Opisane wymogi

formutowane przez uczelnie.

s3

medyczno-techniczne] rozporzgdzenie dotyczgce
ksztatcenia, czes¢ 12 poswiecona ustugom
medyczno-technicznym.

Instytucjami, w ktérych mogg by¢ organizowane
praktyki zawodowe, mogg bycC: szpitale (w
przewazajgcej czesci), osrodki zdrowia (pod
nadzorem lekarza), instytucje socjalne i opieki
spotecznej (wymodg musi by¢ mozliwosé
przekazania niezbednych umiejetnosci).

Studenci muszg tez odby¢ praktyki zawodowe w
dziedzinach takich jak medycyna ratunkowa,
dtugoterminowa opieka medyczna i rehabilitacja, a
takze promocja zdrowia i profilaktyka.

Wymogi stawiane instytucjom

e odpowiednie materiaty, personel i warunki
przestrzenne do  planowanych  dziatan
terapeutycznych i diagnostycznych oraz

zabiegéw w odpowiednich obszarach,

e studentom mozna przydzielaé wytgcznie takie
zadania, ktére pozostajg w bezposrednim
zwigzku z terapig =zajeciowg Ilub pracag
terapeutyczng oraz ktore sg niezbedne do
osiggniecia celow ksztatcenia na kierunku
terapia zajeciowa.

e Kryteria doboru opiekunéw praktyk:

przynajmniej rok okreslonego

doswiadczenia zawodowego w jednej z

dziedzin, z ktérymi zwigzany jest dany etap

praktyk,

umiejetnosci pedagogiczne,

prowadzenie praktyk to umowa i polega na

ciggtym  kontakcie @ oraz  udzielaniu

informacji  zwrotnej wyktadowcom z

uniwersytetu nauk stosowanych,

opiekun moze jednoczes$nie nadzorowaé
praktyki jednego lub dwdéch studentow.
(Bundesministerium fur Gesundheit und Frauen [Federalne
Ministerstwo Zdrowia i Spraw Kobiet], 2006 §3)
(Bundesministerium fir Gesundheit und Frauen [Federalne
Ministerstwo Zdrowia i Spraw Kobiet], 2006 §6)
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2.3.2.3 Whioski

Celem praktycznego ksztatcenia we wszystkich panstwach jest zastosowanie wiedzy
i umiejetnosci zdobytych w trakcie edukacji teoretycznej i cwiczen na uczelni w sposob
przemyslany i w trakcie pracy z pacjentem, a takze umozliwienie studentom
wypracowania wiasnej tozsamosci i kompetencji. Studenci bedg mogli elastycznie
reagowaé na sytuacje, jakie przydarzajg sie w trakcie terapii, a takze bedg mieé
okazje konstruktywnie przyja¢ krytyke oraz nauczyé sie pracowaé w
interdyscyplinarnym zespole. Najwazniejsze, by krok po kroku uczyli sie
odpowiedzialnego dziatania w zawodzie terapeuty zajeciowego, probowali
samodzielnie tworzy¢ plan terapii po przeprowadzeniu oceny, wdrazali opracowang
terapie, dokonywali refleks;ji, oceny, a takze dokumentowali dane dotyczace pacjenta
oraz podejmowali zadania organizacyjne i administracyjne.

Poréwnanie danych ze wszystkich panstw biorgcych udziat w projekcie wykazuje, ze
istnieje catkowita zgodnos¢ miedzy celem, tresciami i wynikami oczekiwanych
kompetenciji uzyskiwanych w dziedzinie praktyki zawodowej terapeuty zajeciowego w
Polsce, Butgarii, Niemczech i Austrii. Gtéwne cele i uzyskiwane kompetencje mozna
podsumowac w nastepujgcy sposob:

e cele: praktyczne przygotowanie studentow do samodzielnego wykonywania
czynnosci zawodowych w zakresie takim jak organizacja, prowadzenie,
monitorowanie, kontrolowanie, modyfikacja i weryfikacja procesu terapii zajeciowej
pod katem przeprowadzania wywiadu, oceny, ustalenia celu i przeprowadzenia
terapii oséb z réznego rodzaju niepetnosprawnosciami/ zaburzeniami, a takze
wyrobienie  odpowiedzialnosci, umiejetnosci rozumowania klinicznego |
formutowania opinii etycznych w zwigzku z interwencjg terapeutyczna.

¢ Kompetencje: praktyczne zastosowanie narzedzi do oceny wydajnosci zajeciowej
oraz do przeprowadzania interwenc;ji terapeutycznych na rzecz klientow z roznymi
chorobami, niepetnosprawnosciami i zaburzeniami w kontekscie rzeczywistym;
rozumowanie kliniczne i refleksja; praca zespotowa, umiejetnos¢ odpowiedniej
komunikacji, w tym réwniez zarzadzania konfliktem i umiejetnos¢ porozumiewania
sie w zespole wielospecjalistycznym.

W celu opracowania wspolnego programu praktycznego ksztatcenia, umozliwiajgcego
wymiane studentéw miedzy panstwami uczestniczgcymi w projekcie, nalezy jednak
wzig¢ pod uwage wyzej wspomniane wymagania prawne obowigzujgce w
poszczegolnych panstwach. Mamy tu do czynienia z pewnymi znaczgcymi réznicami.
Zatem nalezatoby opracowac¢ pewng wspolng podstawe, ktéra przede wszystkim
zagwarantuje uznanie w kraju macierzystym praktyki zawodowej odbytej za granica.

2324 Zrédta

Bundesministeriums der Justiz und fur Verbraucherschutz & Bundesamts fur Justiz.
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2.3.3 Prezentacja dotyczgca bazy danych ,Theoretische Ausbildung von

Ergotherapeut/innen [teoretyczne ksztalcenie terapeutow zajeciowych]“?
Chcac poréwnaé teoretyczne ksztatlcenie na  kierunku terapia zajeciowa w
Niemczech, Butgarii, Polsce i Austrii, nalezy zapozna¢ sie z programami ksztatcenia
kazdej z uczelni partnerskich i na tej podstawie porownac je z pozostatymi.

2.3.3.1 Programy teoretycznego ksztatcenia terapeutdéw zajeciowych w panstwach
biorgcych udziat w projekcie: w Niemczech, Butgarii, Polsce i Austrii

W ponizszej tabeli jako podstawe poréwnania przyjeto na poczatek ramowy program
ksztatcenia niemieckich uczelni partnerskich (Thuringer Ministerium fur Bildung,
Jugend und Sport. Thuringer Lehrplan fur die berufsbildende Schule. Hohere
Berufsfachschule - dreijahriger Bildungsgang Ergotherapie [Ministerstwo edukacii,
spraw mtodziezy i wychowania fizycznego w Turyngii. Program ksztatcenia w
wyzszych szkotach zawodowych w Turyngii. Szkota Srednia oferujgca ksztatcenie
zawodowe — trzyletni kurs terapii zajeciowej] 2015).

Tabela 11 - programy ksztafcenia teoretycznego terapeutéw zajeciowych w panstwach biorgcych
udziat w projekcie (podstawa poréwnania: program ksztatcenia w Niemczech)

Niemcy | Butgaria Polska Austria
Obszary ksztatcenia liczba liczba liczba liczba
godzin godzin godzin godzin
orzecznictwo w dziedzinie nauk 50 285 105 225
zajmujgcych sie zajeciowoscig
oraz nauki polityczne
terminologia specjalistyczna, praca 100 240 120 675
naukowa
specjalistyczny jezyk angielski
Podstawy nauk medycznych
podstawy zdrowia i higieny 30 - - 25
biologia, anatomia, fizjologia 220 210 225 300
patologia ogdlna 30 30 - 25
patologia - szczegdtowo 280 555 660 225
farmacja 20 - - -
podstawy medycyny zajeciowe;j 30 - - -
pierwsza pomoc 20 15 30 -

3 dane zebrane przez: Akademie Wychowania Fizycznego we Wroctawiu
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Niemcy | Butgaria Polska Austria
Podstawy nauk spotecznych
psychologia i pedagogika 210 150 120 125
ksztatcenie z uwzglednieniem 50 60 45 -
specjalnych potrzeb
socjologia medycyny i gerontologia 70 105 45 50
Metody terapii zajeciowej
rekodzieto i techniki pracy twoérczej 100 - - -
gry, pomoce, ortezy, srodKi 30 - - -
techniczne
Procedury terapii zajeciowej
podstawy terapii zajeciowe;j 100 - - -
procesy terapeutyczne (terapia 320 - - -
zajeciowa - funkcjonalna, neuro-
fizjologiczna, neuropsychologiczna,
psychospoteczna)
procedury terapii zajeciowej 100 - - -
procesy adaptacyjne w terapii 50 150 45 -
zajeciowej
profilaktyka i rehabilitacja 40 45 45 25
przydziat dyscyplin w ramach 60 - - -
ksztatcenia teoretycznego i
praktycznego
catkowita liczba godzin 1910 1845 1440 1675
catkowita liczba godzin (brak 0 330 735 500
zgodnosci z liczbg godzin w
Niemczech)
zgodnos¢ programu teoretycznego 100% 84,83% 66,21% 77,01%
z programem w Niemczech w %
brak zgodnosci programu 0% 15,17% 33,79% 22,99%
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teoretycznego z programem w
Niemczech w %

catkowita liczba godzin ksztatcenia 1910 2175 2175 2175
teoretycznego w programie

Suma punktow ECTS 180* 240 180 180

*(na stopien B.A. - licencjata - tytut
konczacy studia pierwszego stopnia)

jesli1 ECTS = 25 godzin - 6000 4500 4500
% catosci ksztatcenia - 36,25% 48,33% 48,33%
teoretycznego

Praktyczne zajecia w ramach ksztatcenia teoretycznego

metody terapii zajeciowej

rekodzieto i techniki pracy tworczej 400 60 45 -
gry, pomoce, ortezy, Srodki 170 - - -
techniczne

procedury terapii zajeciowe;j - - -

podstawy terapii zajeciowej 60 - - -

procesy terapeutyczne (terapia 240 - - -
zajeciowa - funkcjonalna,
neurofizjologiczna, neuropsycholo-
giczna, psychospoteczna)

catkowita liczba godzin 870 60 45 -

* uwaga:

W Niemczech podana wyzej liczba godzin oraz tresci stanowig czes$¢ ksztatcenia
teoretycznego i sg w nim ujete jako ,zajecia praktyczne”. Szczegoétowe informacije
dotyczgce tresci i zakresu tych ,zaje¢ praktycznych” mozna znalez¢ w pakiecie
roboczym nr 2 zatytutowanym ,praktyczne ksztatcenie zawodowe”. W ramach tego
badania rowniez austriaccy partnerzy zdecydowali sie przypisa¢ okreslone zajecia
praktyczne do pakietu roboczego nr 2 ,praktyczne ksztatcenie zawodowe” w
odniesieniu do ilosci tresci zawartej w ksztatceniu teoretycznym. Lista tresci znajduje
sie rowniez w tej czesci dokumentu.

Ponizsza tabela przedstawia program ksztatcenia partnera butgarskiego, ktory
przyjeto jako podstawe poréwnania (program ksztatcenia na kierunku terapia
zajeciowa, Uniwersytet w Ruse).
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Tabela 12 - programy ksztatcenia teoretycznego terapeutéw zajeciowych w panstwach biorgcych
udziat w projekcie (podstawa poréwnania: program ksztatcenia w Butgarii)

Butgaria | Niemcy Polska Austria
przedmiot liczba liczba liczba liczba
godzin godzin godzin godzin

poszczegolne przedmioty teoretyczne w ramach ksztatcenia na kierunku

terapia zajeciowa

metody analityczne i terapeutyczne w 60 50 30 150
terapii zajeciowej |

metody analityczne i terapeutyczne w 45 - 75 180
terapii zajeciowej |l

metody analityczne i terapeutyczne w 60 - 75 270
terapii zajeciowej llI

terapia zajeciowa w przypadku 60 280 45 180
fizycznych zaburzen funkcjonalnych |

terapia zajeciowa w przypadku 45 - - 120
fizycznych zaburzen funkcjonalnych II

ortopedia, ortotyka i terapia zajeciowa 30 - - 45
terapia zajeciowa w pediatrii 75 - 90 75
urzgdzenia stosowane w terapii 45 50 45 -
zajeciowej w celu adaptacji do

otoczenia |

urzgdzenia stosowane w terapii 45 - - -
zajeciowej w celu adaptaciji do

otoczenia ll

terapia zajeciowa a zdrowie 60 - 90 30
psychiczne

terapia zajeciowa w przypadku 45 50 90 -
zaburzen uczenia sie

terapia zajeciowa w geriatrii 45 70 45 75
wprowadzenie do terapii zajeciowe;j 45 - 60 15
teoretyczne podstawy terapii 45 - 75 45
zajeciowe;j

terapia zajeciowa w stuzbie wigczenia 45 - 45 30
spotecznego
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Butgaria | Niemcy Polska Austria
przedmiot liczba liczba liczba liczba
godzin godzin godzin godzin
przedmioty ogodlne
anatomia | 60 200 45 15
psychologia medyczna 210 - 15
30
socjologia - 45 15
30
technologie informacyjne w terapii 45 - 15 -
zajeciowej
jezyk obcy z terminologig 100 60 30
specjalistyczng | (angielski, francuski, 60
niemiecki lub rosyjski)
anatomia Il 60 - 45 30
fizjologia 45 - 60 45
biomechanika, kinezjologia i diagnoza - 45 45
funkcjonalna 45
psychologia specjalna i edukacja z - 90 -
uwzglednieniem specjalnych potrzeb 30
jezyk obcy z terminologig - 60 30
specjalistyczng Il (angielski, 60
francuski, niemiecki lub rosyjski)
patologia 30 30 - 15
opracowanie projektu i zarzgdzanie 30 - - 30
jakoscig w terapii zajeciowe;j
praca projektowa w terapii zajeciowej - - 15
I 30
neurologia 45 - - 15
neuropsychologia 30 - - 15
podstawy pracy badawczej i statystyki 30 - - 255
medycznej
Pediatria 45 - - 30
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Butgaria | Niemcy Polska Austria
przedmiot liczba liczba liczba liczba
godzin godzin godzin godzin

medycyna spoteczna, resocjalizacja i 30 40 - 60
promocja zdrowia
zdrowie psychiczne 30 - 45 15
zarzgdzanie kryzysowe 30 - - -
praca projektowa w terapii zajeciowe] 30 - - -
Il
ergonomia i projektowanie w terapii 30 - 45 -
zajeciowej
zarzgdzanie praktykg terapii 30 - - 15
zajeciowe;j
obowigzkowe zajecia do wyboru
zajecia opcjonalne w trzecim 30 60 90 -
semestrze (studenci wybierajg
przedmiot z tej grupy)
zajecia opcjonalne w pigtym 30 - 90 -
semestrze (studenci wybierajg
przedmiot z tej grupy)
zajecia opcjonalne w szostym 15 - 90 -
semestrze (studenci wybierajg
przedmiot z tej grupy)
zajecia opcjonalne w siodmym 2*30=6 - 90 -
semestrze (studenci wybierajg 0
przedmiot z tej grupy)
suma godzin wszystkich wyzej 1770 1140 1680 1905
wymienionych przedmiotow
teoretycznych
catkowita liczba godzin (brak 0 770 495 270
zgodnosci z programem w Butgarii)
catkowita liczba godzin ksztatcenia 2175 1910 2175 2175
teoretycznego w programie
zgodnos¢ ksztatcenia teoretycznego z | 100% 59,69% 77,24% 87,59%

programem w Butgarii w %
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brak zgodnosci programu 0% 40,31% 22,76% 12,41%
teoretycznego z programem w

Butgarii w %

Suma punktéw ECTS 240 - 180 180
jesli1 ECTS = 25 godzin 6000 - 4500 4500
% catosci ksztatcenia teoretycznego 36,25 - 48,33% 48,33%

%

W ponizszej tabeli jako podstawe poréwnania przyjeto program ksztatcenia na polskiej
uczelni (Plan studiow 1 stopnia (licencjackich) Studia stacjonarne; Terapia zajeciowa;

AWF we Wroctawiu).

Tabela 13 - programy ksztatcenia teoretycznego terapeutéw zajeciowych w panstwach biorgcych
udziat w projekcie (podstawa poréwnania: program ksztatcenia w Polsce)

Polska | Butgaria Niemcy Austria
przedmiot liczba liczba liczba liczba
godzin godzin godzin godzin
| przedmioty ogdlne
1 stuzba zdrowia i system 45 - 50 30
opieki spotecznej
2 technologia informacyjne i 15 45 - -
komunikacyjne
3 specjalistyczne udzielanie 30 15 20 75
pierwszej pomocy
4 jezyk obcy 120 120 100 60

A | autorskie moduly opracowane przez

uczelnie w ramach przedmiotéw

czasu wolnego,
psychopedagogika

andragogika, organizacja

ogoinych

1 psychologia ogolna i 45 - 210 15
rozwojowa/ psychologia
ogolna

2 pedagogika ogdlna, 30 - - -
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Polska | Butgaria Niemcy Austria
przedmiot liczba liczba liczba liczba
godzin godzin godzin godzin
3 socjologia/ socjologia 45 30 70 15
kultury
4 wprowadzenie do terapii 30 45 - -
zajeciowej | / propedeutyka
terapii zajeciowej |
5 etyka/ etyka spoteczna 30 - - 15
6 wprowadzenie do terapii 30 - - -
zajeciowej |l / propedeutyka
terapii zajeciowej Il
7 psychologia spoteczna i 45 60 - 30
kliniczna/ psychologia
spoteczna
8 edukacja spoteczna i 45 30 - -
edukacja z uwzglednieniem
specjalnych potrzeb/
edukacja terapeutyczna
11. | przedmioty podstawowe
1 anatomia 90 120 220 45
2 fizjologia 60 45 - 45
3 kinezjologia 45 45 - 45
4 biomedyczne podstawy 30 - - -
ludzkiego rozwoju
lll | przedmioty specjalistyczne
1 portfolio 60 - - -
2 podstawy arteterapii 15 - - -
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Polska

Butgaria

Niemcy

Austria

przedmiot

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

terapia zajeciowa - wiedza 45

podstawowa

540

proces oraz modele 75

praktyki terapii zajeciowej

45

45

podstawy muzykoterapii 15

podstawy teatroterapii i 15
terapii zajeciowej poprzez
choreografie

patologia i kliniczne 30

zagadnienia w pediatrii

45

280

15

terapia zajeciowa dla 60
dzieci, zaburzenia
neurologiczne i

biomechaniczne

75

75

terapia zajeciowa dla 45
dzieci, problemy
edukacyjne i kompetencje
zwigzane z okreslonymi

przedmiotami w szkole

10

terapia zajeciowa dla dzieci 45
I mtodziezy z zaburzeniami

uczenia sie

11

terapia zajeciowa dla 45
dorostych z zaburzeniami

uczenia sie

45

12

zagadnienia kliniczne w 45
obszarze terapii zajeciowe;j
- terapia zajeciowa w
przypadku zaburzen

ruchowo-funkcjonalnych

45

13

terapia zajeciowa w 45

ortopedii i traumatologii

60

60

14

zagadnienia kliniczne w 30
obszarze neurologii i i

neurochirurgii

30
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Polska

Butgaria

Niemcy

Austria

przedmiot

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

15

terapia zajeciowa dla oséb
Z niepetnosprawnosciami
spowodowanymi przez
zaburzenia neurologiczne

45

30

16

terapia zajeciowa w
reumatologii

45

45

17

ergonomia w srodowisku
zycia i pracy

45

45

50

18

ergonomia i adaptacja -
czynnosci adaptacyjne

45

40

19

podstawy psychiatrii

45

30

15

20

terapia zajeciowa ludzi z
zaburzeniami
psychospotecznymi w
pozaszpitalnych osrodkach
zdrowia psychicznego

45

30

30

21

terapia zajeciowa w
psychiatrii klinicznej

45

30

22

terapia zajeciowa dla oso6b
starszych - indywidualne
programy interwencji

45

45

60

23

terapia zajeciowa w ramach
srodowiskowych
programoéw interwencji w
ramach profilaktyki
zaburzen

45

24

terapia zajeciowa w
miejscu zamieszkania

45

25

terapia zajeciowa dla oso6b
wykluczonych lub
zagrozonych wykluczeniem
spotecznym

45

60
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Polska | Butgaria Niemcy Austria
przedmiot liczba liczba liczba liczba

godzin godzin godzin godzin
IV | moduly/ kursy do wyboru
1 wychowanie fizyczne 90 120 - -
2 przedmioty opcjonalne 270 135 - -
V | modut poswiecony projektowi na ostatnim roku studiéw
1 | metodologia pracy nad 15 30 0 255

projektem koncowym

suma godzin wszystkich wyzej 2175 1365 1040 1605
wymienionych przedmiotow
teoretycznych
catkowita liczba godzin (brak 0 810 870 570
zgodnosci z programem w
Polsce)
catkowita liczba godzin 2175 2175 1910 2175
ksztatcenia teoretycznego w
programie
zgodnos¢ programu 100% 62,76% 54,45% 73,79%
teoretycznego z programem w
Polsce w %
brak zgodnosci programu 0% 37,24% 45,55% 26,21%
teoretycznego z programem w
Polsce w %

W ponizszej tabeli przyjeto jako podstawe poréwnania program ksztatcenia na
kierunku terapia zajeciowa w Austrii. Podstawy prawne programu ksztatcenia w
odpowiedniej obecnie obowigzujgcej wersji obejmujg ustawe MTD Bundesministerium
fur Digitalisierung und Wirtschaftsstandort [Federalne Ministerstwo Republiki Austrii
ds. Cyfrowych i Gospodarczych] (2019a), rozporzgdzenie dotyczace ksztatcenia MTD
(Bundesministerium fir Digitalisierung und Wirtschaftsstandort [Federalne
Ministerstwo Republiki Austrii ds. Cyfrowych i Gospodarczych] 2019d) oraz ustawe na
temat studiéw w instytutach nauk stosowanych (FHStG).
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Tabela 14 - programy ksztatcenia teoretycznego terapeutéw zajeciowych w panstwach biorgcych
udziat w projekcie (podstawa poréwnania: program ksztatcenia w Austrii)

Austria | Niemcy Bufgaria | Polska
wskazanie obszarow ksztatcenia liczba liczba liczba liczba
godzin godzin godzin | godzin

obszar kompetencji — interdyscyplinarnos¢ i intradyscyplinarnosé¢ w

dziedzinie terapii zajeciowej

1 terapia zajeciowa w 25 50 45 45
publicznej stuzbie zdrowia (PLPS)
2 orzecznictwo i przepisy 25| 0 (PLPS) - -
prawne w publicznej stuzbie
zdrowia
| kompetencje zwigzane z podstawami biomedycyny
3 higiena 25 30 - -
(FHEH)
4 anatomia i fizjologia | 50 220 60 90
(BAP)
5 patologia 25| 30(GD) 30
6 anatomia i fizjologia Il 150 0 (BAP) 45 60
7 anatomia — ¢wiczenia z 50 0 (BAP) 60 -
przedmiotu
8 kinematyka 25 0 (BAP) 45 45
9 kinematyka — ¢wiczenia z 30 0 (BAP) - -
przedmiotu
]| obszar kompetencji zwigzanych z funkcjonalnymi zaburzeniami
organizmu ludzkiego
10 geriatria kliniczna 25 280 - -
(SDT)
11 kliniczna medycyna 25 0 (SDT) - -
wewnetrzna
\") obszar kompetencji zwigzanych 2z postepowaniem terapeuty
zajeciowego
12 procesy terapii zajeciowej | - - 60 45
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 75)
13 podstawowe modele w 100 - 45 75
terapii zajeciowe]
14 procesy terapii zajeciowej - - - 45 -

praktyczne zajecia | (czes¢
ksztatcenia zawodowego
50)
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Austria

Niemcy

Butgaria

Polska

wskazanie obszarow ksztatcenia

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

\' obszar kompetencji

zwigzanych
humanistycznymi i spotecznymi

ze

stosowanymi

naukami

15 psychospoteczne aspekty

terapii zajeciowej |

25

210 (PE)

45

45

16 komunikacja i interakcje

25

Vi

obszar kompetencji zwigzany ze znajomoscia jezy

ka angielsk

iego

17 jezyk angielski medyczny |

25

100
(TLSW)

60

60

Vil obszar kompetencji

organizmu ludzkiego

zwigzanych z funkcjonalnymi

zaburzeniami

ortopedia kliniczna

25

0 (SDT)

30

45

neurologia kliniczna

25

0 (SDT)

45

neuropsychologia kliniczna

25

0 (SDT)

30

psychiatria kliniczna

25

0 (SDT)

30

45

QB[ WIN| -~

medycyna
psychosomatyczna

VIl obszar kompetencji

zajeciowego

25

zwigzanych

z postepowaniem

30

45

terapeuty

6 procesy w terapii zajeciowej
— umiejetnosci zwigzane z
procesem | (czes¢
ksztatcenia zawodowego:
75)

60

7 procesy w terapii zajeciowej
— umiejetnosci zwigzane z
interakcjami spotecznymi |
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 50)

8 procesy w terapii zajeciowe]
— umiejetnosci zwigzane z
terapig zajeciowg | (czes¢
ksztatcenia zawodowego:
25)

60

60
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Austria

Niemcy

Butgaria

Polska

wskazanie obszarow ksztatcenia

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

terapia zajeciowa w
neurologii

50

0 (SDT)

45

30

10

terapia zajeciowa w
ortopedii

50

0 (SDT)

45

11

procesy w terapii zajeciowej
— zajecia praktyczne I
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 25)

12

procesy terapii zajeciowej Il
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 75)

13

terapia zajeciowa w
obszarze promociji zdrowia

50

30

14

terapia zajeciowa w
obszarze promocji zdrowia —
¢wiczenia (czes¢ ksztatcenia
zawodowego: 25)

15

praktyczne ksztatcenie
zawodowe | - promocja
zdrowia (czesc¢ praktyki
zawodowej: 25)

16

seminarium towarzyszgce
praktykom zawodowym,
Zwigzane z promocja
zdrowia (czesc¢ ksztatcenia
zawodowego: 25)

obszar kompetencji zwigzanych z praca naukowg

17

seminarium wprowadzajgce
do pracy naukowej

75

0 (TLSW)

30

15

obszar kompetencji

zwigzanych

humanistycznymi i spotecznymi

ze stosowanymi

naukami

18

biopsychologiczne aspekty
gerontologii

25

70 (MSG)
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Austria | Niemcy

Butgaria

Polska

liczba
godzin

liczba
godzin

wskazanie obszaréw ksztatcenia

liczba
godzin

liczba
godzin

Xl obszar kompetencji

organizmu ludzkiego

zwigzanych z funkcjonalnymi

zaburzeniami

1 pediatria kliniczna 25| 0(SDT)

45

30

2 chirurgia i traumatologia 25

kliniczna

0 (SDT)

obszar kompetencji zwigzanych z praca naukowg

3 jakosciowe metody 50

badawcze

0 (TLSW)

75

4 ilosciowe metody badawcze 0 (TLSW)

X obszar kompetencji

zajeciowego

zwigzanych z

postepowaniem

terapeuty

5 terapia zajeciowa w 50

psychiatrii

0 (SDT)

60

45

6 terapia zajeciowa w chirurgii 50
klinicznej, traumatologii i

medycynie wewnetrznej

0 (SDT)

7 procesy w terapii zajeciowej - -
— umiejetnosci zwigzane z
terapig zajeciowg Il (czes¢
ksztatcenia zawodowego:
75)

8 procesy w terapii zajeciowej - -
— umiejetno$ci zwigzane z
interakcjami spotecznymi Il
(czesc¢ ksztatcenia
zawodowego: 50)

9 procesy w terapii zajeciowej - -
— umiejetnosci zwigzane z
terapig zajeciowa Il (czes¢
ksztatcenia zawodowego:
75)
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Austria

Niemcy

Butgaria

Polska

wskazanie obszarow ksztatcenia

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

10

procesy w terapii zajeciowej
— zajecia praktyczne |l
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 50)

11

procesy terapii zajeciowej Il
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 50)

12

terapia zajeciowa w pediatrii

75

0 (SDT)

75

60

13

terapia zajeciowa w pediatrii
— éwiczenia (czesc¢
ksztatcenia zawodowego:
25)

0 (SDT)

14

terapia zajeciowa w geriatrii

25

0 (SDT)

45

45

15

terapia zajeciowa w geriatrii
— éwiczenia (czesc¢
ksztatcenia zawodowego:
25)

0 (SDT)

XIv

obszar kompetencji

zwigzanych

humanistycznymi i spotecznymi

ze stosowanymi

naukami

16

biopsychospoteczne aspekty
pediatrii

25

0 (SDT)

XV

obszar kompetencji zwigzanych z ksztatceniem praktycznym

przygotowanie do
ksztatcenia praktycznego i
udzielania pierwszej pomocy

45

20 (FA)

30

ksztatcenie praktyczne |l
(czesc ksztatcenia
praktycznego: 700)

seminarium towarzyszgce
praktykom zawodowym Il
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 25)

63




B

gchulen

ERASMUS PLUS
»EUPRAC*

Yo e
* *
* *
* *

* x x

Kofinanziert durch das
Programm Erasmus+
der Europaischen Union

Austria

Niemcy

Butgaria

Polska

wskazanie obszarow ksztatcenia

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

XVI

obszar kompetencji — interdyscyplinarnosé¢ i intradyscyplinarnosé¢ w

dziedzinie terapii zajeciowej

etyka zawodowa

50

0 (PLPS)

30

rozwoj zawodowy i
zarzadzanie jakoscig w
terapii zajeciowej (cze$¢
ksztatcenia zawodowego:
50)

30

zarzgdzanie przypadkiem

25

30

XVII

obszar kompetencji

zwigzanych

humanistycznymi i spotecznymi

ze

stosowanymi

naukami

superwizja

25

socjologia

25

0 (MSG)

30

45

XV

obszar kompetencji
zajeciowego

zwigzanych

z

postepowaniem

terapeuty

procesy w terapii zajeciowej
— zajecia praktyczne IV
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 25)

procesy w terapii zajeciowej
— umiejetnosci zwigzane z
interakcjami spotecznymi lll
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 25)

procesy terapii zajeciowej IV
(czesc¢ ksztatcenia
zawodowego: 50)

procesy w terapii zajeciowej
— umiejetnosci zwigzane z
procesem Il (czesc
ksztatcenia zawodowego:
25)
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Austria

Niemcy

Butgaria

Polska

wskazanie obszaréw ksztatcenia

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

XIX

obszar kompetencji zwigzany ze znajomoscia jezy

ka angielsk

iego

10

jezyk angielski medyczny |

25

0 (TLSW)

60

60

XX

obszar kompetencji zwigzanych z pracg naukowa

11

praca badawcza w teorii
terapii zajeciowej

75

0 (TLSW)

12

XXI

praca dyplomowa
(licencjacka) | i seminarium
dyplomowe

obszar kompetencji zwigzanych z ksztatceniem praktycznym

100

0 (TLSW)

13

ksztatcenie praktyczne Il
(czesc praktyki zawodowej:
225)

14

seminarium towarzyszgce
etapowi ksztatcenia
praktycznego - praktyki
zawodowe Il (czes¢
ksztatcenia zawodowego:
25)

XXI1I

obszar kompetencji

zwigzanych

humanistycznymi i spotecznymi

ze

stosowanymi

naukami

psychospoteczne aspekty
terapii zajeciowej |

25

0 (PE)

XXl

obszar kompetencji — interdyscyplinarnosé¢ i intradyscyplinarnosé¢ w

dziedzinie terapii zajeciowej

wspotpraca
interdyscyplinarna i
intradyscyplinarna

25

40 (PR)

miedzynarodowa
wspotpraca terapeutow
zajeciowych

50

rehabilitacja w kontekscie
srodowiskowym (czesc¢
ksztatcenia zawodowego:
50)

0 (PR)

45
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Austria

Niemcy

Butgaria

Polska

wskazanie obszaréw ksztatcenia

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

liczba
godzin

ekonomiczne podstawy
samozatrudnienia

25

30

XXIV

obszar kompetencji
zajeciowego

zwigzanych

4

postepowaniem

terapeuty

procesy w terapii zajeciowe]
— zajecia praktyczne V
(czesc ksztatcenia
zawodowego: 25)

procesy w terapii zajeciowe]
V (czes¢ ksztatcenia
zawodowego: 50)

terapia zajeciowa w
przypadku dtugoterminowej
opieki

25

obszar kompetencji zwigzanych z praca naukowa

praca dyplomowa
(licencjacka) Il i seminarium
dyplomowe

175

0 (TLSW)

10

egzamin dyplomowy

75

XXVI

obszar kompetencji
zawodowym

zwigzanych

z

praktycznym

ksztatceniem

11

praktyczne ksztatcenie
zawodowe |V (cze$cé
praktyki zawodowej 200)

12

seminarium towarzyszgce
etapowi ksztatcenia
praktycznego - praktyki
zawodowe |V (cze$cé
ksztatcenia zawodowego:
25)
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catkowita liczba godzin 2175 1070 1335 1110
catkowita liczba godzin (brak 0 840 840 1065
zgodnosci z programem w Austrii)
catkowita liczba godzin ksztatcenia 2175 1910 2175 2175
teoretycznego w programie
zgodnos¢ programu teoretycznego z 100% 56,02% 61,38% | 51,03%
programem w Austrii w %
brak zgodnosci programu 0% 43,98% 38,62% | 48,97%
teoretycznego z programem w
Austrii w %
Suma punktow ECTS 180 - 240 180
jesli 1 ECTS = 25 godzin 4500 - 6000 4500
% catosci ksztatcenia teoretycznego 48,33% - 36,25% | 48,33%
legenda:

1.

2.

© N O A

10.

12.
13.

14.

brak zgodnosc

PLPS= professional, law and political science (przedmioty zawodowe, prawo i nauki
polityczne)

TLSW-= technical language, working scientifically (terminologia specjalistyczna, praca
naukowa)

FHEH = foundations of health education and hygiene (podstawy nauki o zdrowiu i
higienie)

BAP = biology, anatomy, physiology (biologia, anatomia, fizjologia)

GD = general diseases (choroby ogodine)

SDT = special disease teaching (nauka o poszczegdinych chorobach)

M (no) = pharmaceutics (farmacja)

FOM (no) = fundamentals of occupational medicine (podstawy medycyny zajeciowej)
FA = first aid (pierwsza pomoc)

PE = psychology and education (psychologia i pedagogika)

SE (no) = special education (edukacja specjalna)

MSG = medical sociology and gerontology (socjologia medyczna i gerontologia)
APOT (no) = adaptive procedures in occupational therapy (procedury adaptacyjne w
terapii zajeciowej)

PR = prevention and rehabilitation (profilaktyka i rehabilitacja)
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2332

biorgcych udziat w projekcie - obszary ksztatcenia, tresci, siatka godzin

Rozplanowanie tresci nauczania w czesci teoretycznej na kierunku terapia zajeciowa w poszczegoélnych panstwach

Odpowiednie zatwierdzone wersje planu tresci nauczania stanowig podstawe ponizszego poréwnania poszczegdélnych uczelni

partnerskich.

Tabela 15 - rozplanowanie tre$ci nauczania w poszczegolnych panstwach biorgcych udziat w projekcie

Niemcy
(godziny)

Butgaria
(godziny)

Polska
(godziny)

Austria
(godziny)

- nauka o zawodzie,
orzecznictwo, nauki
polityczne (50)

- wprowadzenie do terapii
zajeciowej (45)

- metody analityczne i
terapeutyczne w terapii
zajeciowe;j | (60)

- teoretyczne podstawy terapii
zajeciowej (45)

- metody analityczne i
terapeutyczne w terapii
zajeciowej Il (45)

- metody analityczne i
terapeutyczne w terapii
zajeciowej Il (60)

- zarzadzanie praktyka terapii
zajeciowej (30)

- stuzba zdrowia i systemy
opieki spotecznej (45)

- wprowadzenie do terapii
zajeciowej (60)

- terapia zajeciowa w systemie
stuzby zdrowia (25)

- orzecznictwo w systemie
stuzby zdrowia (25)

- etyka zawodowa (50)

50 (1 30; 11 20; 111 0)

285 (1 195; 11 60; 111 O; 1V 30)

105 (1 105)

100 (1 50; 11 O; 111 50)
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Niemcy Butgaria Polska Austria

(godziny) (godziny) (godziny) (godziny)

- terminologia - przedmiot do wyboru: jezyk - jezyk obcy (120) - jezyk angielski medyczny |
specjalistyczna, praca obcy z terminologig (25)
naukowa,_spepjalistyczny specjalistyczng (60) - seminarium wprowadzajace
jezyk angielski (100) - przedmiot do wyboru: jezyk do pracy naukowej (75)

obcy Il z terminologig - metody jakosciowe (50)
specjalistyczna (60) - ilosciowe metody badawcze

- opracowanie projektu i (75)
zarzgdzanie jakoscig w terapii - iezvk ielski I
Zajeciowej (30) 1(3253; angielski medyczny

- praca projektowa w terapil - prowadzenie badan w terapii
zajeciowej | (30) zajeciowej (75)

- podstawy metodologii pracy - praca dyplomowa
bad dawczej_ |§;[)atystyk| (licencjacka) | i seminarium
medycznej (30) dyplomowe(100)

- praca projektowa w terapii - praca dyplomowa
zajeciowej I (30) (licencjacka) Il i seminarium

dyplomowe(175)

100 (1 60; 11 20; 111 20) 240 (1 120; 11 90; 111 30; IV 0) 120 (1 60; 11 60) 600 (1 100; 11 125; 111 375)

- podstawy nauki o zdrowiu i | - - - higiena (25)
higienie

30 (1 30; 11 0; 11 0) - - 25 (1 25)
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Niemcy Butgaria Polska Austria
(godziny) (godziny) (godziny) (godziny)

- biologia, anatomia i
fizjologia (220)

- anatomia | (60)

- anatomia (60)

- fizjologia (45)

- biomechanika, kinezjologia i
diagnoza funkcjonalna (45)

- anatomia (90)

- biomedyczne podstawy
ludzkiego rozwoju (30)

- fizjologia (60)
- kinezjologia (45)

- anatomia i fizjologia | (50)

- anatomia i fizjologia I1(150)
- anatomia - ¢wiczenia (50)

- kinematyka (25)

- kinematyka - éwiczenia (25)

220 (1 200; 11 0; 111 20)

210 (1210; 11 0; 111 0; IV 0)

225 (I 180; Il 45)

300 (I 300)

- 0golna teoria chorob (30)

- patologia (30)

- patologia (25)

30 (1 30; 11 0; 111 0)

30 (1 0; 11 30; 111 0; IV 0)

25 (1 25)

- nauka o poszczegdlnych
chorobach (280)

- neurologia (45)

- terapia zajeciowa w przypadku
dysfunkc;ji fizycznych | (60)

- pediatria (45)

- terapia zajeciowa dla dzieci
(75)

- zaburzenia utrudniajgce
komunikacje (30)

- psychopatologia dzieci i
miodziezy (30)

- ortopedia, ortotyka i protetyka
w terapii zajeciowej (30)

- zdrowie psychiczne (30)

- patologia i kliniczne
zagadnienia w pediatrii (30)

- terapia zajeciowa dla dzieci,
zaburzenia neurologiczne i
biomechaniczne (60)

- terapia zajeciowa dla dzieci,
problemy z naukg i
umiejetnosciami
zawodowymi w szkole (45)

- terapia zajeciowa dla dzieci
i mtodziezy z zaburzeniami
uczenia sie (45)

- geriatria kliniczna (25)

- kliniczna medycyna
wewnetrzna (25)

- ortopedia kliniczna (25)

- neurologia kliniczna (25)

- neuropsychologia kliniczna
(25)

- psychiatria kliniczna (25)

- terapia zajeciowa w
neurologii (50)

- terapia zajeciowa w ortopedii
(50)

- pediatria kliniczna (25)
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(godziny) (godziny) (godziny) (godziny)

- terapia zajeciowa w przypadku
dysfunkc;ji fizycznych Il (45)

- terapia zajeciowa w przypadku
zaburzen psychicznych (60)

- zarzgdzanie kryzysowe (30)

- terapia zajeciowa dla 0s6b z
zaburzeniami uczenia sie (45)

- wczesha interwencja w terapii
zajeciowej (30)

- terapia zajeciowa dla
dorostych z zaburzeniami
uczenia sie (45)

- zagadnienia kliniczne w
terapii zajeciowej dla oséb z
zaburzeniami ruchowymi
(30)

- terapia zajeciowa w
ortopedii i traumatologii (45)

- zagadnienia kliniczne w
terapii zajeciowej dla oséb z
zaburzeniami ruchowymi
(15)

- zagadnienia kliniczne w
obszarze neurologii i i
neurochirurgii (30)

- zagadnienia kliniczne w
obszarze neurologii i i
neurochirurgii (30)

- terapia zajeciowa dla oséb
Z niepetnosprawnosciami
spowodowanymi przez
dysfunkcje neurologiczne
(45)

- chirurgia i traumatologia
kliniczna (25)

- terapia zajeciowa w
psychiatrii (50)

- terapia zajeciowa w chirurgii,
traumatologii i medycynie
wewnetrznej (50)

- terapia zajeciowa w pediatrii
(75)

- terapia zajeciowa w geriatrii
(25)

- terapia zajeciowa w geriatrii-
¢wiczenia (25)

- aspekty biopsychospoteczne
(25)
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(godziny) (godziny) (godziny) (godziny)

- terapia zajeciowa w
reumatologii (45)

- podstawy psychiatrii (45)

- terapia zajeciowa ludzi z
zaburzeniami
psychospotecznymi w
pozaszpitalnych osrodkach
zdrowia psychicznego (45)

- terapia zajeciowa w
psychiatrii klinicznej (45)

- terapia zajeciowa dla oséb
starszych— indywidualne
programy interwenc;ji (45)

- terapia zajeciowa w ramach
Srodowiskowych
programow interwencji w
ramach profilaktyki
zaburzen (45)

280 (1 40; 11 160; 111 80)

555 (1 0; 11 105; 111 180; IV 270)

660 (1 0; 11 435; 11l 225)

550 (I 250; 1 300)

- farmakologia (20)

20 (1 20; 11 0; 111 0)
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(godziny) (godziny) (godziny) (godziny)

- podstawy medycyny
zajeciowej (30)

30 (1 0; 11 30; 111 0)

- pierwsza pomoc (20)

- pierwsza pomoc (15)

- specjalistyczne udzielanie
pierwszej pomocy (30)

- Przygotowanie do ksztatcenia
praktycznego i udzielania
pierwszej pomocy (45)

20 (1 20; 11 0; 111 0)

15 (10; 11 0; 111 15; IV 0)

30 (I 30)

45 (1 0; Il 45)

- psychologia i pedagogika
(210)

- psychologia medyczna (30)
- psychologia spoteczna (30)
- psychologia rozwojowa (30)
- gerontopsychologia (30)

- neuropsychologia (30)

- psychologia ogdlna i
rozwojowa (45)

- pedagogika ogolna,
andragogika, edukacja w
czasie wolnym (30)

- psychologia spoteczna i
kliniczna (45)

- psychospoteczne aspekty
terapii zajeciowej | (25)

- psychospoteczne aspekty
terapii zajeciowej Il (25)

210 (1 120; 11 60; 111 30)

150 (1 30; 11 90; 111 30; IV 0)

120 (1 120)

50 (I 50; 11 0; 111 50)

- ksztatcenie z
uwzglednieniem
specjalnych potrzeb (50)

- psychologia specjalna i
edukacja z uwzglednieniem
specjalnych potrzeb (30)

- praca z rodzicami dzieci
niepetnosprawnych (30)

- pedagogika spoteczna i
edukacja z uwzglednieniem
specjalnych potrzeb (45)

50 (1 0; 11 30; 111 20)

60 (1 30; 11 0; 111 0; IV 30)

45 (1 45)
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(godziny) (godziny) (godziny) (godziny)

- socjologia medyczna i
gerontologia (70)

- socjologia (30)

- andragogika (30)

- terapia zajeciowa w geriatrii
(45)

- socjologia (45)

- psychospoteczne aspekty
gerontologii (25)
- socjologia (25)

70 (10; 11 0; 111 70)

105 (1 30; 11 0; 111 30; 1V 45)

45 (1 45)

50 (I 25; 11 0; 11l 25)

- procesy adaptacyjne w
terapii zajeciowej (50)

- urzgdzenia stosowane w
terapii zajeciowej w celu
adaptacji do otoczenia | (45)

- urzgdzenia stosowane w
terapii zajeciowej w celu
adaptacji do otoczenia Il (45)

- ergonomia i projektowanie w
praktyce terapii zajeciowej (30)

- pozycjonowanie i
przenoszenie pacjentow (30)

- ergonomia w miejscu
zamieszkania i w
Srodowisku pracy (45)

50 (1 50; 11 0; 111 0)

150 (1 O; 11 45; 111 45; IV 60)

45 (Il 45)

- profilaktyka i rehabilitacja
(40)

- medycyna spoteczna
resocjalizacja i promocja
zdrowia (30)

- wychowanie fizyczne
dostosowane do wymogow
0s6b z niepetnosprawnosciami
(15)

- ergonomia i adaptacja -
czynnosci adaptacyjne (45)

- wspotpraca
intradyscyplinarna i
interdyscyplinarna w terapii
zajeciowej (25)

40 (1 0; 1 0; 111 0; 1V 40)

45 (1 0; 11 0; 111 45; IV 0)

45 (11 45)

25 (1 0; 1105 111 25)
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- kursy, ktérych nie da sie
pogodzi¢ z niemieckim
teoretycznym programem
ksztatcenia:

- technologie informacyjne w
terapii zajeciowej (45)

- wychowanie fizyczne (120)

- terapia zajeciowa w stuzbie
wigczenia spotecznego (60)

- zywienie medyczne (15)

- arteterapia (30)

- czynnosci kreatywne w terapii
zajeciowej (30)

- metodologia zadania
koncowego (30)

- portfolio (60)

- technologia informacyjna i
komunikacyjna (15)

- etyka (30)

- podstawy teorii sztuki (15)

- wychowanie fizyczne (90)

- terapia zajeciowa - wiedza
podstawowa (45)

- procesy oraz modele
praktyki terapii zajeciowej
(75)

- podstawy warsztatu
muzykoterapii (15)

- podstawy teatroterapii i
terapii zajeciowej poprzez
choreografie (15)

- terapia zajeciowa w miejscu
zamieszkania (45)

- terapia zajeciowa dla oséb
wykluczonych lub
zagrozonych wykluczeniem
spotecznym (45)

- przedmioty opcjonalne (270)

- metodologia zadania
koncowego (15)

- podstawowe modele w terapii
zajeciowej (100)

- komunikacja i interakcje (25)

- terapia zajeciowa obszarze
promociji zdrowia (50)

- zarzgdzanie przypadkiem
(25)

- superwizja (25)

- miedzynarodowa wspotpraca
terapeutéw zajeciowych (50)

- ekonomiczne podstawy
samozatrudnienia (25)

330 (1 105; 11 120; 111 30; IV 60)

735 (1 350; 11 120; 111 250)

300 (1 175; 11 0; 1l 125)
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2.3.3.3 Wpynikajgce z przepisbw warunki uzyskania prawa do wykonywania
zawodu terapeuty zajeciowego w panstwach uczestniczgcych w projekcie

Poréwnujgc dane i warunki uzyskania prawa do wykonywania zawodu terapeuty
zajeciowego, przyjeto rozporzgdzenia / wytyczne aktualnie obowigzujgce
w panstwach uczestniczgcych w projekcie. Wsrdd nich nalezy wymienic¢ nastepujgce:

e Niemcy o

¢ Butgaria o

O
e Polska o
e Austria o

Rozporzgdzenie okreslajgce zasady ksztatcenia i egzaminowania
terapeutéw  zajeciowych  (Ergotherapeuten-Ausbildungs-und
Prifungsverordnung - ErgThAPrV) wydane przez
Bundesministerium der Justiz und fur Verbraucherschutz
[Federalne Ministerstwo Sprawiedliwosci [ Ochrony
Konsumentow] orazBundesamt fur Justiz [Federalny Urzad
Sprawiedliwosci] (1999)

Ustawa o zawodzie terapeuty zajeciowego (niem. ErgThG).
Bundesministerium der Justiz und fur Verbraucherschutz
[Federalne Ministerstwo Sprawiedliwosci [ Ochrony
Konsumentéw] orazBundesamt fur Justiz [Federalny Urzad
Sprawiedliwosci] (1976)

Panstwowe wymagania dla studiéw pierwszego i drugiego stopnia
oraz studidw specjalistycznych (przyjete rozporzgdzeniem Rady
Ministrow nr 162 z dnia 23 czerwca 2002 r.)

Rozporzgdzenie Ministra Nauki i Oswiaty, Krajowa Agencja ds.
Oceny i Akredytacji

Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca 2011 r. w
sprawie  kwalifikacji wymaganych od pracownikdw na
poszczegolnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach
leczniczych niebedacych przedsigbiorcami

Fachhochschul-Studiengesetz [ustawa okreslajgca warunki
prowadzenia studiow na uniwersytetach nauk stosowanych
(Bundesministerium fur Digitalisierung und Wirtschaftsstandort
[Federalne Ministerstwo Republiki Austrii ds. Cyfrowych i
Gospodarczych], 2019b)

MTD-Ausbildungsverordung [przepisy dotyczgce ksztatcenia —
stuzby medyczno-techniczne] (Bundesministerium far
Digitalisierung und Wirtschaftsstandort [Federalne Ministerstwo
Republiki Austrii ds. Cyfrowych i Gospodarczych], 2019a)

Gesundheitsberuferegistergesetz [ustawa o rejestrze 0so6b
wykonujgcych  zawody w  sektorze opieki zdrowotnej]
(Bundesministerium fur Digitalisierung und Wirtschaftsstandort
[Federalne Ministerstwo Republiki Austrii ds. Cyfrowych i
Gospodarczych], 2019c)
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Tabela 16 — poréwnanie wynikajgcych z przepiséw warunkéw uzyskania prawa do wykonywania zawodu terapeuty zajeciowego

Kategoria/panstwo | Butgaria Niemcy Polska Austria
podstawa wyksztatcenie Sciezka edukacyjna: dwie zasadnicze wyksztatcenie wyzsze: studia
wiedza i wyzsze: studia 1. szkota policealna mozliwosci ksztatcenia: pierwszego stopnia (3 lata)

wyksztatcenie

pierwszego stopnia (4
lata) lub studia
drugiego stopnia (1
rok / 2 lata)

zawodowa (3 lata)

2. wyksztatcenie wyzsze:

studia pierwszego
stopnia (studia

interdyscyplinarne
trwajgce 3-4 lata)

1. szkota policealna
zawodowa (2 lata)

2. wyksztatcenie wyzsze:

studia pierwszego
stopnia (studia
interdyscyplinarne
trwajgce 2 lata)

liczba
programow
edukacyjnych
Swiatowe;
Federaciji
Terapeutéw
Zajeciowych
(WFQOT)

1 w Butgarii (uczelnia
w Ruse)

168 szkdt policealnych

zawodowych w Niemczech

(9 w Turyngii)
7 programéw studidéw
interdyscyplinarnych w

Niemczech (0 w Turyngii)

3. Akademia
Wychowania
Fizycznegowe
Wroctawiu (studia
pierwszego stopnia)

4. Akademia
Wychowania
Fizycznego w
Warszawie (studia
pierwszego stopnia)

5. Akademia
Wychowania
Fizycznego w
Krakowie (studia
pierwszego i drugiego
stopnia)

brak bazy danych; powigzanie z:

https://www.wfoccupational therapy

.org/programmes/education/wfoccu

pational therapy -approved-

education-programmes:

e Uniwersytet Nauk
Stosowanych w Salzburgu

e Uniwersytet Nauk
Stosowanych we Wiedniu

e Uniwersytet Nauk
Stosowanych Gesundheit
[zdrowie] Innsbruck

e Uniwersytet Nauk
StosowanychJoanneum, w
Bad Gleichenberg

¢ Uniwersytet Nauk
Stosowanych IMC w
Krems
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Kategoria/panstwo

Butgaria

Niemcy

Polska

Austria

¢ Uniwersytet Nauk
Stosowanych w Wiener
Neustadt

e Uniwersytet Nauk
Stosowanych dla
zawodow w sektorze
zdrowia Goérnej Austrii,
Linz

e Uniwersytet Nauk
Stosowanych w Karyntii

poziom
ksztatcenia

uniwersytet

szkota o profilu
zawodowym,uniwersytet
nauk stosowanych

szkota wyzsza

uniwersytet nauk
stosowanych

warunki
ksztatcenia

- ukonczenie studiéw
pierwszego stopnia
lub studiéw
drugiego stopnia
o studia
pierwszego
stopnia — 4 lata
(8 semestréw),
240 punktow
ECTS

o studia drugiego
stopnia — 1 rok/2
lata (2/4
semestry)

- uzyskanie wyksztatcenia
w zawodzie terapeuty
zajeciowego w szkole o
profilu zawodowym
3 lata

potaczenie wyksztatcenia
zawodowegoi studiéw —
studia pierwszego stopnia
(6-8 semestrow), 180
punktow ECTS

- ukonczenie studiéw
pierwszego stopnia lub
studiow drugiego
stopnia
o studia pierwszego
stopnia — 3 lata (6
semestrow), 180
punktéw ECTS

o studia drugiego
stopnia — 2 lata (4
semestry), 120
punktéw ECTS (tylko
w Krakowie)

studia pierwszego stopnia — 3
lata, 180 punktéw ECTS (30

punktéw ECTS na semestr

albo 750 godzin w semestrze,

tacznie 4500 godzin, w min.
25% przeznaczone na
praktyke zawodowa)
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warunki - Swiadectwo - warunki przyjecia: - szkoty o profilu - Swiadectwo uzyskania
przyjecia do ukonczenia szkoty wyksztatcenie na zawodowym po wyksztatcenia uprawniajgce
szkoty / na Sredniej poziomie uzyskaniu do ubiegania sie o przyjecie
studia uprawniajgce do ponadpodstawowym |l wyksztatcenia na na studia (matura) lub

ubiegania sie o lub rbwnowazne albo poziomie rbwnowazne —

przyjecie na studia ukonczenie co najmnie;j ponadpodstawowym |l: https://www.fh-

(biologia i jezyk
obcy)
- egzamin wstepny

dwuletniej szkoty o profilu
zawodowym po
uzyskaniu wyksztatcenia
na poziomie
ponadpodstawowym Il (§
4 ust. 2 ustawy ErgThG
[ustawa okreslajgca
zasady

- wykonywania zawodu
terapeuty zajeciowego)];
egzamin wstepny

- wyksztatcenie i studia:
prawo do ubiegania sie o
przyjecie do wyzsze;j
szkoty technicznej albo
zatwierdzone
rownowazne swiadectwo

- egzamin wstepny

Swiadectwo uzyskania
wyksztatcenia na
poziomie
ponadpodstawowym ||

- wyksztatcenie wyzsze:
ukonczenie studiow
pierwszego stopnia lub
studiéw drugiego
stopnia: swiadectwo
ukonczenia szkoty i
Swiadectwo maturalne,
uprawniajgce do
ubiegania sie o
przyjecie na studia
(biologia, matematyka,
fizyka, chemia, jezyk
angielski)

- brak egzaminu
wstepnego

krems.ac.at/studium/bachel
or/vollzeit/ergoccupational
therapy
herapie/#bewerbung-und-
zulassung) albo

- egzamin z przygotowania
zawodowego, albo

- egzamin wstepny na studia
wiasciwy dla zawodu albo

- kwalifikacje zawodowe
wiasciwe dla danego
zawodu oraz kwalifikacje
dodatkowe

- test predyspozycji
zdrowotnych do zawodu,
test predyspozycji
zawodowych, rozmowa
wstepna

79



" Kofinanziert durch das
,B” ERASMUS PLUS *: } Programm Erasmus+
4 ,EUPRAC* i der Européischen Union
Schulen
Kategoria/panstwo | Butgaria Niemcy Polska Austria
liczba lat - 12 lat - ksztatcenie zawodowe: - 12 lat (6+3+3) albo - 12-13 lat
ksztatcenia 10 lat - 13 lat (8+4) https://www.bildungssystem.at/
przed - studia: 12 lat
przyjeciem do
szkoty
zawodowej /
na studia
jezyk - butgarski - niemiecki - polski - niemiecki
niezbedny do
wykonywania
zawodu
wymagany - ukonczenie studiéw | - egzamin panstwowy z 1. egzamin panstwowy z | - ukofczenie studiow
poziom pierwszego stopnia uprawnieniami uprawnieniami pierwszego stopnia lub
wyksztatcenia lub studiéw zawodowymi zawodowymi studiéw drugiego stopnia
bedacy drugiego stopnia - zaswiadczenie o nadaniu | 2. ukonczenie studiow (Fachhochschul-
warunkiem - ukonczenie studidw | tytutu zawodowego pierwszego stopnia lub |  Studiengesetz [ustawa
uzyskania nie ma wplywu na | (terapeuci zajeciowi — studiéw drugiego dotyczgca studiow na
dostepu do wysokos$é rozporzadzenie o stopnia, ukonczenie uniwersytecie nauk
zawodu wynagrodzenia ksztatceniu o studiow nie ma wptywu stosowanych] — FHStG)
- pracownicy egzaminowaniu na wysokosc StF: BGBI, nr 340/1993, §

uczelniani: Doktor
nauk
humanistycznych

terapeutow zajeciowych
(ErgThAPrvV —§ 2, 4, 5,
6, 7, 10, 15); ustawa o
terapeutach zajeciowych
(ErgThG -§ 1, 2)

wynagrodzenia

3. pracownicy uczelniani:
uzyskanie tytutu
magistra inzyniera

16)

- zezwolenie na wykonywanie
zawodu terapeuty
zajeciowego
(Bundesministerium flr
Digitalisierung und
Wirtschaftsstandort
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[Federalne Ministerstwo
Republiki Austrii ds.
Cyfrowych i
Gospodarczych], 2019a),
Gesundheitsberuferegister-
Gesetz [ustawa o rejestrze
o0s6b wykonujgcych zawody
w sektorze opieki
zdrowotnej] — GBRG)

wymagania - Aby moc - zezwolenie na - Aby moéc wykonywac - zezwolenie na wykonywanie

dotyczace wykonywaé zawod wykonywanie zawodu zawod terapeuty zawodu (Bundesministerium

wpisu do terapeuty zgodnie z§1 (1)i§2 (1) zajeciowego, nie jest fur Digitalisierung und

rejestru oséb zajeciowego, nie Ergotherapeutengesetz — | wymagany wpis do Wirtschaftsstandort

wykonujgcy jest wymagany wpis | [ustawa o zawodzie rejestru prowadzonego [Federalne Ministerstwo

zawod do rejestru terapeuty zajeciowego] przez organizacje Republiki Austrii ds.

prowadzonego
przez organizacje
ogolnokrajowg /
panstwowg lub
regionalng.

ErgThG

- test predyspozycji
zdrowotnych do zawodu
§2(1)
Ergotherapeutengesetz —
[ustawa o zawodzie
terapeuty zajeciowego]
ErgThG

- zaswiadczenie o
niekaralnosci § 2 (1)
Ergotherapeutengesetz —
[ustawa o zawodzie

ogolnokrajowg /
panstwowg lub
regionalna.

Cyfrowych i
Gospodarczych], 2019a)
wydane na podstawie wpisu
do rejestru os6b
wykonujgcych zawody w
sektorze opieki zdrowotnej
— terapeutéw zajeciowych
Gesundheitsberuferegister-
Gesetz [ustawa o rejestrze
osbéb wykonujgcych zawody
w sektorze opieki
zdrowotnej] — — GBRG,
BGBI | nr 87/2016)
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Butgaria

Niemcy

Polska

Austria

terapeuty zajeciowego]
ErgThG

- zaswiadczenie o
znajomosci jezyka
niemieckiego § 2 (1)
Ergotherapeutengesetz —
[ustawa o zawodzie
terapeuty zajeciowego]
ErgThG

- wymagane dokumenty
uzupetniajgce do wniosku o
wpis do rejestru oséb
wykonujgcych zawody w
sektorze opieki zdrowotnej:
o dokumenty tozsamosci i
dokumenty
potwierdzajgce
uzyskanie wyksztatcenia

o zaswiadczenie o
niekaralnosci

o test predyspozycji
zdrowotnych do zawodu
(zaswiadczenie
lekarskie)

o znajomosc¢ jezyka
niemieckiego

- wydanie legitymacji
zawodowej, waznej przez 5
lat(Bundesministerium fur
Digitalisierung und
Wirtschaftsstandort
[Federalne Ministerstwo
Republiki Austrii ds.
Cyfrowych i
Gospodarczych], 2019c)
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cztonkostwo w
krajowym

- brak obowigzku
cztonkostwa w

- brak obowigzku
cztonkostwa w krajowym

- brak obowigzku
cztonkostwa w

- brak obowigzku
cztonkostwa w krajowym

stowarzyszeniu | krajowym stowarzyszeniu krajowym stowarzyszeniu
stowarzyszeniu stowarzyszeniu

egzamin - Uzyskanie - uzyskanie zezwolenia po | - Uzyskanie zezwolenia - uzyskanie zezwolenia po

kwalifikacyjny zezwolenia nie jest zdaniu egzaminu nie jest wymagane zdaniu egzaminu
wymagane - egzamin regulujg - egzamin dyplomowy (studia

przepisy Ergothera-
peuten-Ausbildungs- und
Prufungsverordnung
rozporzgdzenie w
sprawie ksztatcenia i
egzaminowania
terapeutow
zajeciowych](ErgThAPrV,
1999; § 2 ff.). Egzamin
sktada sie z czesci
ustnej, czesci pisemnej i
czesci praktycznej.

pierwszego stopnia) przed
komisjg egzaminacyjna.
Egzamin regulujg przepisy
§16 (1) des Fachhochschul-
Studiengesetzes [ustawa
okreslajgca warunki
prowadzenia studiéw na
uniwersytetach nauk
stosowanych] (FHStG) StF:
BGBI 340/1993

system
zapewnienia
jakosci

- nie jest wymagany

- zapewnienie jakosci
ksztatcenia zgodnie z
przepisami Ergothera-
peuten-Ausbildungs-und
Prufungsverordnung
rozporzgdzenie w
sprawie ksztatcenia i
egzaminowania

- nie jest wymagany

- Do utworzenia / akredytaciji
kierunku studiow majag
zastosowanie przepisy des
Fachhochschul-
Studiengesetzes [ustawa
okreslajgca warunki
prowadzenia studiéw na
uniwersytetach nauk

83



o Kofinanziert durch das
,Bh ERASMUS PLUS *: } Programm Erasmus+
p ,EUPRAC* e der Européischen Union
Schulen
Kategoria/panstwo | Butgaria Niemcy Polska Austria
terapeutow stosowanych] (FHStG 2014,

zajeciowych](ErgThAPTrV,
1999)

- W miejscach, w ktorych
kandydaci do zawodu
odbywajg ksztatcenie
praktyczne, muszg
obowigzywac
odpowiednie systemy
zarzgdzania jakoscig, np.
w szpitalach

- zezwolenie na
prowadzenie prywatnego
gabinetu terapii
zajeciowej po spetnieniu
wymagan jakosciowych
(SGB [niemiecki kodeks
zabezpieczenia
spotecznego] V, §124)

§8 ust. od 3 do 5)

Zewnetrzne zapewnienie
jakosci regulujg przepisy
Hochschul-Qualitatssiche-
rungsgesetz [ustawa o
zapewnieniu jakosci
uniwersytetow] (HS-QSG
2020), odpowiedzialnosé¢:
Agentur fur
Qualitatssicherung Austria
[Urzad ds. Zapewnienia
Jakosci i Akredytacji] (AQ
Austria)

- Audyty wewnetrzne i
zewnetrzne na kierunku
inicjuje uniwersytet nauk
stosowanych.

minimalne
wymagania do
pracy w
zawodzie
(zatrudnienie)

- brak wymagan
dotyczacych
doswiadczenia

zawodowego po

uzyskaniu

wyksztatcenia —

zalezy od
pracodawcy

- uzyskanie zezwolenia na
wykonywanie zawodu

- test predyspozycji
zdrowotnych do zawodu

- zaswiadczenie o
niekaralnosci

- Zznajomosc jezyka
niemieckiego

- minimalne wymagania
okreslone szczegotowo
W rozporzgdzeniu w
sprawie kwalifikacji
wymaganych od
pracownikow na
poszczegdlnych
rodzajach stanowisk

- Gesundheitsberuferegis-ter-
Gesetz [[ustawa o rejestrze
o0sbéb wykonujgcych zawody
w sektorze opieki
zdrowotnej] (GBRG), BGBI |
Nr. 87/2016): po uzyskaniu
zezwolenia na wykonywanie
zawodu terapeuta zajeciowy
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(Ergotherapeutengesetz pracy w podmiotach jest uprawniony na

— [ustawa o zawodzie leczniczych podstawie §7 do
terapeuty zajeciowego] — niebedacych wykonywania zawodu w

ErgThG 1999, §2)

przedsiebiorcami
(Dziennik Ustaw
Rzeczypospolitej
Polskiej, 2011),

(zob. Tabela 17)

ramach wiasnej dziatalnosci
gospodarczej (pracujgc na
wiasny rachunek) i na
wiasng odpowiedzialnos¢
lub na podstawie umowy o
prace. Bundesministerium
fur Digitalisierung und
Wirtschaftsstandort
[Federalne Ministerstwo
Republiki Austrii ds.
Cyfrowych i
Gospodarczych], ,2019a)

wymagania
dotyczagce
stanu zdrowia

- badanie lekarskie
przed rozpoczeciem
pracy (zalezy od
pracodawcy)

- dodatkowe badania
lekarskie
laboratoryjne pod
katem chorob
zakaznych (zalezy
od pracodawcy)

- stan zdrowia kandydata
musi umozliwia¢ mu
wykonywanie zawodu

- UmOowYy O prace zawierajg
postanowienia, z ktérych
wynika, ze pracownik
musi by¢ zaszczepiony
przeciwko wirusowemu
zapaleniu watroby typu B

- badanie lekarskie przy
przyjeciu do pracy oraz
badanie okresowe w
okresie zatrudnienia

- dodatkowe badania
lekarskie laboratoryjne
pod kagtem choréb
zakaznych (w
zaleznosci od dziedziny
pracy terapeutycznej)

- stan zdrowia kandydata
musi umozliwiaé mu
wykonywanie zawodu, a
ponadto kandydat musi
dawac rekojmie nalezytego
wykonywania zawodu
(Bundesministerium fur
Digitalisierung und
Wirtschaftsstandort
[Federalne Ministerstwo
Republiki Austrii ds.
Cyfrowych i
Gospodarczych], 2019a)
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Tabela 17 rozporzgdzenie Ministra Zdrowia w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na
poszczegdlnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebedgcych przedsiebiorcami

Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca 2011 r. w sprawie kwalifikacji
wymaganych od pracownikédw na poszczegdlnych rodzajach stanowisk pracy w

podmiotach leczniczych niebedgcych przedsiebiorcami
(Dziennik Ustaw Rzeczypospolitej Polskiej, nr 151, poz. 896)

niepublicznej o uprawnieniach szkoty publicznej i
uzyskanie tytutu zawodowego w zawodzie instruktor
terapii zajeciowej, lub ukonczenie studiow wyzszych
na kierunku lub w specjalnosci terapia zajeciowa,
obejmujgcych co najmniej 3000 godzin ksztatcenia,
w tym 2000 godzin w grupie tresci podstawowych i
kierunkowych obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i
technik terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata

stanowisko | kwalifikacje dodatkowe
kwalifikacje
asystent ukonczenie studidw wyzszych na kierunku lub w | stopien
terapii specjalnosci terapia zajeciowa, obejmujgcych co | naukowy
zajeciowej | najmniej 3000 godzin ksztatcenia, w tym 2000 godzin | doktora w
w grupie tresci podstawowych i kierunkowych | dziedzinie
obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i technik | nauk medycz-
terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata nych lub w
dziedzinie
nauk o zdrowiu
asystent ukonczenie studiow wyzszych na kierunku lub w | 7 lata pracy w
terapii specjalnosci terapia zajeciowa, obejmujgcych co | zawodzie
zajeciowe] | najmniej 3000 godzin ksztatcenia, w tym 2000 godzin | terapeuta
w grupie tresci podstawowych i kierunkowych | zajeciowy
obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i technik
terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata
miodszy ukonczenie studiow wyzszych na kierunku lub w |5 lat pracy w
asystent specjalnosci terapia zajeciowa, obejmujgcych co | zawodzie
terapii najmniej 3000 godzin ksztatcenia, w tym 2000 godzin | terapeuta
zajeciowej] |w grupie tresci podstawowych i kierunkowych | zajeciowy
obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i technik
terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata
Starszy ukonczenie szkoty policealnej publicznej lub | 3 lata pracy w
terapeuta | niepublicznej o uprawnieniach szkoty publicznej i | zawodzie
zajeciowy | uzyskanie tytutu zawodowego terapeuta zajeciowy | terapeuta
lub dyplomu potwierdzajgcego kwalifikacje | zajeciowy
zawodowe w zawodzie terapeuta zajeciowy lub
ukonczenie szkoty policealnej publicznej lub
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stanowisko

kwalifikacje

dodatkowe
kwalifikacje

terapeuta
zajeciowy

ukonczenie szkoty policealnej publicznej lub
niepublicznej o uprawnieniach szkoty publicznej i
uzyskanie tytutu zawodowego terapeuta zajeciowy
lub dyplomu potwierdzajgcego kwalifikacje zawodowe
w zawodzie terapeuta zajeciowy lub ukohczenie
szkoty policealnej publicznej lub niepublicznej o
uprawnieniach szkoty publicznej i uzyskanie tytutu

nie sg

wymagane
dodatkowe
kwalifikacje
ani nie jest
wymagane
dodatkowe

zatrudnienie
wymagane

zawodowego W zawodzie instruktor terapii
zajeciowej, lub ukohczenie studiow wyzszych na
kierunku lub w specjalnosci terapia zajeciowa,
obejmujgcych co najmniej 3000 godzin ksztatcenia, w
tym 2000 godzin w grupie tresci podstawowych i
kierunkowych obejmujgcych wiedze z zakresu teorii i
technik terapeutycznych, i uzyskanie tytutu licencjata

2334 Whioski

W bazie danych dotyczacej ,ksztatcenia teoretycznego terapeutow zajeciowych”,
w pozycjach od | do IV, na poczatku znajdowato sie wprowadzenie ksztatcenia
teoretycznego w dziedzinie terapii zajeciowej w przypadku wszystkich partneréw
uczestniczgcych w projekcie.

Na tej podstawie w pozycji V zestawiono [wymagania] dotyczgce wyksztatcenia
teoretycznego w tych czterech panstwach, tj. w Niemczech, Butgarii, Austrii i Polsce.
W tym celu konieczne byto sprawdzenie tresci programoéw ksztatcenia w kazdym z
tych panstw.

Réznice miedzy programami okazaty sie na tyle istotne, ze wyniki poroéwnania
programu niemieckiego z butgarskim, austriackim i polskim, réznity sie od wynikow
zestawienia programu butgarskiego z niemieckim, polskim i austriackim. Zestawiono
réwniez program polski z butgarskim, niemieckim i austriackim oraz program austriacki
Z niemieckim, butgarskim i polskim.

Jesli zajrzymy do programu niemieckiego jako podstawy poréwnania, ustalimy
nastepujgce poziomy zgodno$ci:

o ok. 85 procent pomiedzy programem niemieckim a butgarskim,

. ok. 66 procent pomiedzy programem niemieckim a polskim,

o ok. 77 procent pomiedzy programem niemieckim a austriackim.

Zestawiajgc program butgarski i programami pozostatych panstw uczestniczgcych
w projekcie, uzyskamy nastepujgce wyniki:

. ok. 60 procent pomiedzy programem butgarskim a niemieckim,

o ok. 77 procent pomiedzy programem butgarskim a polskim,

o ok. 87 procent pomiedzy programem butgarskim a austriackim.
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Przyjmujgc za podstawe program obowigzujacy w Polsce, wyniki sg nastepujgce:
. ok. 63 procent pomiedzy programem polskim a butgarskim,

. ok. 54 procent pomiedzy programem polskim a niemieckim,

. ok. 74 procent pomiedzy programem polskim a austriackim.

Jesli za$ za podstawe porownania przyjmiemy program austriacki, uzyskamy
nastepujgce wyniki:

. ok. 56 procent pomiedzy programem austriackim a niemieckim,

. ok. 61 procent pomiedzy programem austriackim a butgarskim,

. ok. 51 procent pomiedzy programem austriackim a polskim.

llustracja 9 — zestawienie tresci programéw dotyczgcych ksztatcenia teoretycznego terapeutéow
zajeciowych

CURRICULUM DE CURRICULUM BG CURRICULUM PL CURRICULUM AT

m Consistency with the German curriculum = Consistency with the Bulgarian curriculum
Consistency with the Polish curriculum Consistency with the Austrian curriculum

Programy studidw / ksztatcenia nie zostaty przygotowane na podstawie jednolitej
regulacji, dlatego réznig sie miedzy sobg znaczgco.

Przeanalizowano rowniez tresci ksztatcenia okreslone w programach przyjetych
w panstwach uczestniczgcych w projekcie. Zestawiajgc ze sobg nauczane
przedmioty, w analizie uwzgledniono podobiehAstwa i réznice oraz liczbe godzin
ksztatcenia w kazdym roku. Za ramy odniesienia przyjeto program ksztatcenia
obowigzujgcy w Niemczech.

Ustalone réznice wynikajg rowniez z roznych okresow trwania studiow / ksztatcenia
w poszczegoélnych panstwach oraz odmiennej liczby punktéw ECTS.
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Ponadto przy zestawianiu danych nie bylo mozliwe sprawdzenie macierzy
kompetencji w dziedzinie terapii zajeciowej (tj. kompetencji merytorycznych w
dziedzinie terapii zajeciowej, okreslonych przez Europejskag Sie¢ Terapii Zajeciowej w
Szkolnictwie Wyzszym (ENOTHE), poniewaz panstwa uczestniczgce w projekcie nie
wypowiedziaty sie na ten temat w swoich opracowaniach.

Na koniec proponuje sie:
J stworzenie jednolitej macierzy kompetencji na potrzeby ksztatcenia
teoretycznego w dziedzinie terapii zajeciowe;j,

o okreslenie jednolitych zasad interpretacji punktow ECTS w ramach programu
ksztatcenia teoretycznego.
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234 Przedstawienie wynikbw dotyczagcych bazy danych ,Systemy
ubezpieczen spotecznych w panstwach biorgcych udziat w
projekcie*

Od wielu lat Unia Europejska doktada staran, by zblizy¢ do siebie systemy
ubezpieczen spotecznych w poszczegdinych panstwach cztonkowskich oraz stworzyé
w tym zakresie pewne minimalne standardy. W tym celu wydano wytyczne w zakresie
ochrony socjalnej, jakg zapewnia sie obywatelom UE na szczeblu europejskim.
Panstwa czionkowskie wdrazajg te wytyczne w krajowych rozporzgdzeniach
prawnych dotyczgcych kwestii spotecznych, takich jak bezrobocie, choroby,
macierzynstwo, a takze emerytury i emerytury po zmartej osobie. Ponadto wiekszos¢
panstw cztonkowskich zapewnia swoim obywatelom dalsze swiadczenia w ramach
poszczegodlnych systemow ubezpieczenia spotecznego.
Mimo staran w celu ujednolicenia systemow ubezpieczen spotecznych w Europie,
oprécz podobienstw wida¢ tez roznice wynikajgce z kwestii  kulturowych i
historycznych. Widac to tez w bazie danych poswieconej systemom ubezpieczen
spotecznych w Butgarii, Polsce, Austrii i Niemczech, ktérg opracowano w ramach
projektu ,EUPRAC - europejska praktyka terapeutow zajeciowych®. W tej czesci
zamiescilismy podsumowanie danych z poszczegdlnych panstw w nastepujgcych
obszarach:
o systemy ubezpieczen spotecznych w panstwach biorgcych udziat w projekcie:
struktura, model dziatania i finansowanie, oraz
o miejsce terapii zajeciowej w systemach ubezpieczen spotecznych
poszczegolnych panstw: odpowiednie przepisy prawne, finansowanie ustug w
ramach terapii zajeciowe;.

2.3.41 Systemy ubezpieczen spotecznych w poszczegdlnych panstwach

23411 Struktura i model dziatania systemOw ubezpieczen spotecznych w
poszczegolnych panstwach

W Niemczech ubezpieczenie spoteczne stanowi system ubezpieczeh prawnych,
ktérego zadaniem jest utrzymanie standardu zycia i pozycji spotecznej osob
ubezpieczonych w przypadku sytuacji stanowigcych ryzyko dla ich egzystenciji.

Uregulowane prawnie ubezpieczenie spofeczne opiera sie na czwartym tomie
niemieckiego Kodeksu Ubezpieczen Spotecznych (SGB ) IV i co do zasady jest
ubezpieczeniem ustawowym. Zgodnie 2z zasadg solidarnosci spotecznej
ubezpieczenie to oferuje ochrone finansowg w przypadku bezrobocia, choroby,
koniecznosci zapewnienia $wiadczen pielegnacyjnych, wypadku przy pracy (SGB
[Kodeks Ubezpieczen Spotecznych] VII, §1) oraz dla oséb starszych.

System ubezpieczenh spotecznych w Niemczech obejmuje pie¢ filaréw:

. ubezpieczenie na wypadek bezrobocia: gwarancja zabezpieczenia finansowego
w przypadku bezrobocia, wsparcie podczas poszukiwania zatrudnienia (urzad:
Bundesagentur fur Arbeit [Federalna Agencja Zatrudnienia]),

* dane zebrane przez: IBKM gemeinniitzige Schultrager GmbH
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. ubezpieczenie emerytalne: zabezpieczenie o0s6b starszych w przypadku
niezdolnosci do pracy i podjecia zatrudnienia, a takze wyptata swiadczen w
przypadku $mierci, urzad: Landesversicherungsanstalt flr Arbeit [regionalne
ubezpieczenie emerytalne pracownikéw] (LVA), Bundesversicherungsanstalt fur
Angestellte [Federalny Zaktad Ubezpieczeh Pracowniczych] (BfA),

. podtrzymanie i powrdt do zdrowia, tagodzenie skutkéw choroby, profilaktyka
(urzad: ustawowe ubezpieczenie zdrowotne, prywatne ubezpieczenie
zdrowotne),

o ubezpieczenie NNW: odzyskanie zdolnosci do pracy po wypadkach przy pracy,
Swiadczenia w przypadku choréb zawodowych (urzad: wzajemne
stowarzyszenie ubezpieczen pracodawcow),

o dtugoterminowe ubezpieczenie pielegnacyjne: trwate ubezpieczenie oraz
finansowe wsparcie o0so6b, ktére wymagajg opieki (urzad: odpowiednie
ubezpieczenie zdrowotne).

Zaktady ubezpieczenia spotecznego w Niemczech to instytucje podlegajgce prawu
publicznemu. Urzedy te majg samodzielng organizacje i zarzadzanie. Panhstwo
przydziela im ustawowe zadania, ktére nastepnie urzedy realizujg w ramach wtasnej
odpowiedzialnosci, lecz pod nadzorem administracji panstwowej. Ponadto,
ubezpieczajgcy zrzeszajg sie w ramach stowarzyszen federalnych. Te stowarzyszenia
federalne odpowiadajg za swoje dziatania przed Federalnym Ministerstwem Pracy i
Spraw Spotecznych oraz przed Federalnym Ministerstwem Zdrowia. Do zadan tych
ministerstw nalezy utrzymanie, zabezpieczenie i dalszy rozwoj poszczegodlnych filarow
ubezpieczen spotecznych.

(Projekt ubezpieczen spotecznych w Niemczech, 2020), (Ubezpieczenie Spoteczne w
Niemczech, 2020)

Prawo do zabezpieczenia spotecznego to jedno z podstawowych praw obywateli
Republiki Butgarii zgodnie z Art. 51 (1) konstytucji Republiki Butgarii.

Panstwowe ubezpieczenie spoteczne przyznaje Swiadczenia pieniezne, dodatkowe
oraz renty i emerytury w przypadku:

o tymczasowej niepetnosprawnosci,

. tymczasowo ograniczonej zdolnosci do pracy (dostosowanie miejsca pracy),

° macierzynstwa,

. bezrobocia,

o niepetnosprawnosci,

. starosci,

. Smierci.

Zakres ochrony socjalnej w Butgarii obejmuje klasyczne ubezpieczenie spoteczne
oparte na sktadkach wptacanych na ubezpieczenie spoteczne. Ubezpieczenie
spoteczne jest finansowane z budzetu funduszy zabezpieczenia spotecznego,
publicznej stuzby zdrowia, natomiast ubezpieczenie zdrowotne jest finansowane z

budzetu narodowego ubezpieczenia zdrowotnego i z budzetu panstwa. W 2000 r. w
Bulgarii przeprowadzono reforme emerytalng, w wyniku ktérej wprowadzono system
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ztozony z trzech filarow. Wybrany model tgczy zasade sktadek (solidarnosci

spotecznej) z zasadg kapitatu Zabezpieczenia Spotecznego, tj. spotecznej funkcji

panstwa i indywidualnych skfadek wptacanych przez osoby ubezpieczone.

System ubezpieczen spotecznych w Polsce ma ztozong strukture i sktada sie z

nastepujgcych elementow:

o system ubezpieczenh spotecznych i minimalna gwarantowana emerytura,

o system ubezpieczen zdrowotnych,

. Swiadczenia dla bezrobotnych,

. Swiadczenia rodzinne.

Obowigzek ubezpieczenia na wypadek okreslonego ryzyka oraz swiadczenia

gwarantowane w przypadku zaistnienia takiego ryzyka sg okre$lone w licznych aktach

prawnych, np. w konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej oraz ustawa z 13 pazdziernika

1998 o systemie ubezpieczen spotecznych.

Pracownicy i pracownice oraz przedsiebiorcy/rzemieslnicy majg obowigzek sie

ubezpieczy¢. ZUS - Zaktad Ubezpieczen Spotecznych - odpowiada za pobieranie i

rozliczanie sktadek na ubezpieczenia spoteczne.

Prawo dotyczgce systemu ubezpieczen spotecznych obejmuje wszystkie

obowigzkowe i dobrowolne ubezpieczenia oraz sposdéb przystgpienia do systemu

ubezpieczen spotecznych.

Zadania w obszarze zabezpieczenia spotecznego wypetniajg m.in. nastepujgce

instytucje:

. Zaktad Ubezpieczen Spotecznych — panstwowe ubezpieczenie spoteczne w
Polsce. Instytucja pobiera sktadki na ubezpieczenie spoteczne i zdrowotne oraz
wyptaca Swiadczenia,

. Kasa Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego — KRUS — wyptaca swiadczenia
w gotowce oraz niepieniezne w ramach prewencji rentowej; instytucja wyptaca
Swiadczenia z ubezpieczenia spotecznego dla rolnikow,

o Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej — wyptaca $wiadczenia dla
bezrobotnych, $wiadczenia rodzinne i socjalne z funduszu sSwiadczen
socjalnych,

. Narodowy Fundusz Zdrowia — NFZ - wyptaca $wiadczenia w formie

niepienieznej z ubezpieczenia zdrowotnego,

. otwarte fundusze emerytalne — OFE — zbierajg fundusze i inwestujg je w celu
sfinansowania czesci Swiadczenia emerytalnego,

o pracownicze programy emerytalne — zbierajg fundusze i inwestujg je w celu
sfinansowania uzupetniajgcej (dobrowolnej) czesci swiadczenia emerytalnego.

Fundusz Ubezpieczen Spotecznych (FUS) to fundusz dotowany przez panstwo.
Zostat wprowadzony z dniem 1 stycznia 1999 r. w celu realizacji zadan w obszarze
ubezpieczen spotecznych. Funduszami dysponuje Zaktad Ubezpieczen Spotecznych,
panstwowa jednostka organizacyjna z siedzibg w Warszawie.

Stawki sktadek na ubezpieczenie emerytalne i chorobowe sg standardowe dla
wszystkich ubezpieczonych.
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Jako instytucja odpowiedzialna za wdrozenie zatozen dotyczgcych ubezpieczen
spotecznych ZUS okresla uprawnienia do $wiadczen i wyptaca sSwiadczenia z
ubezpieczenia oraz pozostate nalezne Srodki. W zaleznosci od okolicznosci moga
zostac przyznane nastepujgce Swiadczenia:

J z tytutu choroby i macierzynstwa: zasitek chorobowy, zasitek macierzynski,

zasitek opiekunczy, zasitek wyréwnawczy, Swiadczenia rehabilitacyjne,

tytutu dtugotrwatej niezdolnosci do pracy: renta z tytutu niezdolnosci do pracy,

renta szkoleniowa,

. z tytutu starosci: emerytura, dodatki do emerytury,

o po wypadku przy pracy i w przypadku choréb zawodowych: jednorazowa
rekompensata, $wiadczenia chorobowe, Swiadczenie z tytutu obnizonej
zdolnosci zarobkowej i w przypadku smierci zywiciela rodziny, swiadczenia
zdrowotne z zakresu stomatologii i szczepien ochronnych, zwrot kosztéw zakupu
sprzetu ortopedycznego, przejecie kosztow badan lekarskich niezbednych do
ustalenia zawartosci alkoholu, srodkéw odurzajgcych lub substancji
psychotropowych w organizmie,

o inne: zasitek pogrzebowy, renta socjalna, Swiadczenie przedemerytalne,
rehabilitacja lecznicza w ramach prewencji rentowej ZUS.

Zasadniczg cechg systemu opieki zdrowotnej w Austrii jest réwny i tatwy dostep do
wszystkich swiadczen socjalnych dla wszystkich, niezaleznie od wieku, miejsca
zamieszkania, pochodzenia czy statusu spotecznego oraz niezaleznie od rodzaju i
zakresu $wiadczen. Jest to mozliwe dzieki solidarnosciowemu finansowaniu, ktére jest
uregulowane w przepisach spotecznych oraz w przepisach o zabezpieczeniu
spotecznym, jak rowniez w dodatkowych porozumieniach (np. w porozumieniach na
podstawie Art. 15a B-VG, zawartych pomiedzy panstwem a krajami zwigzkowymi)
(zasada solidarnoéci) (Federalne Ministerstwo Pracy 2019).

System ubezpieczeh spotecznych jest filarem wspierajgcym sektor zdrowia
publicznego. Obejmuje ubezpieczenie zdrowotne, NNW oraz emerytalne i opiera sie
na zasadach obowigzkowego ubezpieczenia. Dzieki temu, Zze obowigzek
ubezpieczenia jest ujety w prawodawstwie, prawie cate spoteczenstwo jest objete
ubezpieczeniem zdrowotnym. W dodatku do spotecznego ubezpieczenia
zdrowotnego mozna tez wykupi¢ uzupetniajgce ubezpieczenie prywatne (Federalne
Ministerstwo Pracy, 2019).

Co do zasady, obowigzkowe ubezpieczenie wigze sie z zatrudnieniem i moze tez
obja¢ cztonkdéw rodziny lub partnera osoby zatrudnionej. Istniejg dodatkowe przepisy
dotyczace emerytéw i bezrobotnych. Poziom obowigzkowego ubezpieczenia mierzy
sie w zaleznosci od dochodu, nie zas z uwzglednieniem indywidualnych czynnikéw
ryzyka. W okreslonych warunkach mozna tez ubezpieczy¢ sie samodzielnie w
austriackim systemie ubezpieczen spotecznych. Osoby niemajgce zadnego
ubezpieczenia zdrowotnego muszg samodzielnie optaca¢ koszty ustug medycznych —
wytgczeniu podlega jedynie pierwsza pomoc (Federalne Ministerstwo Pracy, 2019;
Gesundheit.gv.at, 2019).
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2.3.41.2 Finansowanie systemow ubezpieczen spotecznych w panstwach
uczestniczgcych w projekcie

We wszystkich panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej $wiadczenia spoteczne sg
finansowane co do zasady z trzech zrédet:

. ze srodkdéw publicznych pochodzacych z podatkow,

o ze sktadek na ubezpieczenie spoteczne uiszczanych przez osoby ubezpieczone
(przede wszystkich osoby zatrudnione, osoby pracujgce na wiasny rachunek,
tzw. wolnych strzelcéw i emerytéw) oraz

. z (faktycznych Ilub szacowanych) sktadek na ubezpieczenie spoteczne
uiszczanych przez pracodawcéow.

Istniejg znaczne roznice co do odsetka srodkow przeznaczanych na Swiadczenia
spoteczne w poszczegodlnych panstwach (Sozialpolitik aktuell [biezgca polityka
spotecznal, 2017). Na ponizszych wykresach przedstawiono dane o wysokosci tych
wydatkéw w Butgarii, Niemczech, Polsce i Austrii.

llustracja 10— skiadki na zabezpieczenie spoteczne jako odsetek (%) produktu krajowego brutto w 2017
r.

(%) produktu krajowego brutto

sktadki na zabezpieczenie spoteczne jako odsetek

m Niemcy w=Bulgaria = Polska = Austria
(Wirtschaftskammer [izba handlowa] Austria (WKQ) 2017, aktualizacja: 03/2020)

Srednia w Unii Europejskiej wyniosta 27,9 proc.

W 2017 r. swiadczenia z zakresu zabezpieczenia spotecznego na poziomie UE byty
finansowane przede wszystkim

. ze sktadek na ubezpieczenie spoteczne (w 55 proc.),
. ze srodkow publicznych pochodzacych z podatkéw (w 40 proc.).
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llustracja 11 — wydatki na $wiadczenia spoteczne w przeliczeniu na jednego mieszkarica w 2017 r.

EUR)

Wydatki na $wiadczenia spoteczne w
przeliczeniu na jednego mieszkanca (w

mNiemcy w=Butgaria = Polska = Austria

(Wirtschaftskammer [izba handlowa] Austria (WKQ) 2017, aktualizacja: 03/2020)

W 2017 r. sposrod panstw uczestniczagcych w projekcie na swiadczenia spoteczne
w przeliczeniu na jednego mieszkanca najwiekszg sume przeznaczyta Austria (12 367
euro), a dalej Niemcy — 11 679 euro. W tych dwdch panstwach wydatki byty wyzsze
od $redniej europejskiej, ktora w 2017 r. wyniosta 9 511 euro. W Polsce i Butgarii byty
to sumy znaczaco nizsze, odpowiednio 2 492 euro i 1 243 euro.

W 2017 r. w Unii Europejskiej swiadczenia emerytalne i Swiadczenia dla osob
pozostajgcych przy zyciu stanowity srednio 46 proc. catkowitych wydatkow na
Swiadczenia spofeczne i jednoczesnie najwiekszg czeS¢ Swiadczen w ramach
zabezpieczenia spotecznego w niemalze wszystkich panstwach cztonkowskich
(informacja prasowa Eurostat, 2019).

llustracja 12 — wydatki na zabezpieczenie spoteczne w UE w 2017 r. w podziale na zasadnicze funkcje

Expenditure on social protection according to the main functions in the EU
(in % of the total social services, 2017 data)

W Old age pension & pension for survivors
Sickness, healthcare & invalidity

» Family & children
Unemployment
B Residence & social exclusion

(Eurostat, 2019)
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System ubezpieczen spotecznych w Niemczech opiera sie na kilku zasadach.
Znaczna czes¢ ludnoéci Niemiec podlega obowigzkowemu ubezpieczeniu, tj.
obowigzkowi ubezpieczenia sie od okreslonych rodzajow ryzyka (mozliwe sag
odstepstwa od tej zasady — dotyczg m.in. oséb prowadzgcych dziatalnos¢é na wiasny
rachunek i tzw. wolnych strzelcéw, osdéb wykonujgcych — jako pracownicy — prace
o charakterze marginalnym, osob pracujgcych w stuzbie cywilnej oraz zotnierzy).

Osoby niepodlegajgce obowigzkowemu ubezpieczeniu mogg ubezpieczyC sie
dobrowolnie albo prywatnie.

Swiadczenia w ramach systemu ubezpieczen spotecznych sg finansowane

z nastepujgcych zrodet:

o ze skifadek na ubezpieczenie spoteczne optacanych przez pracodawcow
i ubezpieczonych;

. ze sktadek przekazywanych przez rzad federalny do systemu ubezpieczenia
emerytalnego i zdrowotnego, stanowigcych znaczng czes¢ budzetu rzadu
federalnego;

o z wptywoéw podatkowych otrzymywanych od funduszy zdrowia.

Swiadczenia w ramach ubezpieczenia spotecznego sg w przewazajgcej Czesci
finansowane ze sktadek. Skfadki pochodzg od ubezpieczonych i ich pracodawcow.
Wysoko$¢ sktadek zalezy od tzw. progu wymiaru sktadki, tj. kwoty wynagrodzenia
brutto. Sktadka na ubezpieczenie spoteczne wynosi ok. 21 proc. wynagrodzenia brutto
przecietnego pracownika. Oprécz sktadek na ubezpieczenie spoteczne pracodawca
ponosi rowniez inne koszty, np. koszty rozwoju zawodowego, wynagrodzenie za czas
choroby lub za okres urlopu, sktadki na fundusz kapitatowy i ewentualnie skfadki na
zaktadowy fundusz emerytalny. Sktadki na ubezpieczenie wypadkowe optaca
wytgcznie pracodawca.

Ubezpieczenie obowigzkowe opiera sie na zasadzie solidarnosci. Sktadki optacajg
wszystkie osoby ubezpieczone, niezaleznie od ewentualnie przystugujgcego im prawa
do Swiadczen. Na tych, ktérzy korzystajg ze Swiadczen w wiekszym stopniu, sktadajg
sie pozostali ubezpieczeni. Sktadki sg uzaleznione od dochodéw o0so6b
ubezpieczonych. Swiadczenia natomiast wyptacane sg wedtug zasady ,kompensaty
wsparcia".

W Niemczech oprécz ustawowego ubezpieczenia zdrowotnego dostepne jest réwniez
prywatne ubezpieczenia zdrowotne. Cechg strukturalng w tym przypadku jest system
rownowaznych swiadczen. Przy zawarciu umowy sktadki na ubezpieczenie sag
ustalone zasadniczo z uwzglednieniem indywidualnych czynnikéw ryzyka takich jak
wiek w chwili przystgpienia do ubezpieczenia, pte¢ oraz stan zdrowia.

W Butgarii na system ubezpieczen spotecznych sktadajg sie:

o klasyczne sktadkowe ubezpieczenie spoteczne,
o niesktadkowe systemy zabezpieczenia spotecznego oraz,
o system pomocy spotecznej, w tym system swiadczen [ustug] spotecznych.
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Przy ustalaniu prawa do swiadczen w ramach tych systemow bierze sie pod uwage
katalog kryteriéw, w tym ocene poziomu srodkow utrzymania i sytuacji majgtkowe;.
System ubezpieczeh spotecznych w Butgarii jest finansowany ze sktadek optacanych
przez pracodawcow, sktadek uiszczanych przez pracownikéw oraz czesciowo ze
sktadek przekazywanych przez panstwo. Swiadczenia spoteczne sg finansowane
wytgcznie ze srodkéw publicznych (budzetowych).

Sktadki na ubezpieczenie spoteczne stanowig procent dochodu stanowigcego
podstawe obowigzkowego ubezpieczenia. Skfadki optacajg pracodawca i osoba
ubezpieczona w stosunku 60:40 (tylko w zakresie ,ubezpieczenia na wypadek
ogolnego zachorowania i macierzyhstwa" oraz ubezpieczenia na wypadek utraty
pracy). Z budzetu panstwa optacane sg skfadki za pracownikow stuzby cywilnej,
sedziéw, prokuratorow i cztonkdw sit zbrojnych. Osoby pracujgce na wiasny rachunek
i tzw. wolni strzelcy optacajg sktadki z wtasnej kieszeni.

Sktadki na ubezpieczenie wypadkowe i ubezpieczenie na wypadek choroby
zawodowej optacajg pracodawca i ubezpieczony. Pracodawca uiszcza réwniez
sktadki na fundusz Swiadczen gwarantowanych.

Sktadki na ubezpieczenie spoteczne pobiera sie co miesigc od wynagrodzen
wyptaconych, pobranych oraz pozostatych do wyptaty. W przypadku najwazniejszych
rodzajow dziatalnosci gospodarczej i zawodowej sktadki nie mogg byc¢ nizsze od sumy
naleznej od okreslonego dochodu minimalnego stanowigcego podstawe naliczenia
sktadek. Osoby bez ustalonego dochodu minimalnego na potrzeby naliczania sktadek
optacajg sktadki od najnizszego krajowego miesiecznego wynagrodzenia za prace. W
przypadku osob pracujgcych na wiasny rachunek i tzw. wolnych strzelcow dochod
minimalny zalezy od ich rocznego dochodu podlegajgcego opodatkowaniu.

(Uprawnienia w ramach systemu zabezpieczenia spotecznego w Butgarii, 2019)
Systemy ubezpieczen spotecznych w Polsce sg finansowane z nastepujgcych
srodkow publicznych:

. ze $rodkéw Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (FUS),

. ze $rodkéw Funduszu Rezerwy Demograficznej (FRD) oraz,

. ze $rodkéw Fundusz Emerytur Pomostowych (FEP).

Upowaznionym do rozporzgdzania Srodkami wymienionych wyzej funduszy jest
Zaktad Ubezpieczen Spotecznych. Swiadczenia rodzinne i zdrowotne sg finansowane
oddzielnie z budzetu panstwa (kompetencje w tym zakresie przystugujg wtadzom
samorzgdowym i osrodkom pomocy spotecznej), podobnie jak swiadczenia dla osob
pozostajgcych bez pracy (te finansowane sg ze srodkéw Funduszu Pracy) za
posrednictwem urzeddéw pracy) oraz $Swiadczenia w ramach ubezpieczenia

spotecznego rolnikdbw (finansowane za posrednictwem Kasy Rolniczego
Ubezpieczenia Spofecznego).

Srodki Funduszu Ubezpieczen Spotecznych pochodzg z nastepujgcych zrédet:

. ze sktadek na ubezpieczenie spoteczne (ok. 71,4 proc. — najwazniejsze zrodto
Srodkow finansowych),
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o z pfatnosci w ramach ubezpieczenia panstwowego (ok. 16,5 proc.),

o ze srodkow panstwowego funduszu emerytalnego (ok. 4,5 proc; otwartych
funduszy emerytalnych — powszechnych towarzystw emerytalnych);

) ze $rodkéw Funduszu Rezerwy Demograficznej (ok. 1,4 proc.),

) z innych zrédet (6,2 proc.)

Srodki Funduszu Rezerwy Demograficznej jako rezerwy srodkdw na wyptate emerytur
sg niezaleznie od srodkow Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (FUS).
Zrodtami wptywéw do Funduszu Rezerwy Demograficznej sa:

o czes$¢ sumy sktadek na ubezpieczenie emerytalne (ok. 34 proc.),
o wptywy z prywatyzacji aktywow panstwowych (ok. 54 proc.),

o zyski z inwestycji (ok. 12 proc.).

Fundusz Emerytur Pomostowych (FEP) jest finansowany

. ze sktadek (obowigzek optacania sktadek przez pracownikéw),

. z dotacji ze Skarbu Panstwa,

. z przychodow z tytutu odsetek od srodkdw zgromadzonych na rachunkach
bankowych,

. z inwestycji finansowych funduszu.

(Zabezpieczenie spoteczne w Polsce, 2015)

W Austrii na system ubezpieczen spotecznych w scistym znaczeniu tego terminu
sktadajg sie:

o ustawowe ubezpieczenie emerytalne,

. ustawowe ubezpieczenie zdrowotne oraz,

. ustawowe ubezpieczenie wypadkowe.

Typowymi cechami austriackiego systemu ubezpieczen spotecznych sa:

o obowigzkowe ubezpieczenie dla oséb pracujgcych na wiasny rachunek i tzw.
wolnych strzelcéw oraz oséb zatrudnionych na rynku pracy, a takze cztonkéw ich
rodzin. Niektére grupy, np. osoby wykonujgce — jako pracownicy — prace
o charakterze marginalnym, podlegajg obowigzkowemu ubezpieczeniu tylko
w niektorych sektorach;

. uprawnienie do niektoérych (ale nie wszystkich) $wiadczeh (po spetnieniu
okreslonych kryteridéw);

. finansowanie ze skfadek ubezpieczeniowych, w zaleznosci od dochodow
| wsparcia ze strony panstwa,;

. zasada solidarnosci: osoby o wyzszych dochodach (a tym samym ptacgce
wyzsze sktadki na ubezpieczenie) wspoffinansujg $wiadczenia dla oséb
0 nizszych dochodach;

) zasada ubezpieczenia: ubezpieczenie jako wymog dostepu do wielu $wiadczen
spotecznych oraz stosunek miedzy wysoko$cig dochoddéw a wysokoscig
Swiadczen.
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Od 1 stycznia 2025 r. pie¢ zaktadoéw ubezpieczen spotecznych funkcjonuje w ramach

jednej duzej instytucji pod nazwg Austriackie Zaktady Ubezpieczen Spotecznych (DV):

o Qgterreichische Gesundheitskasse [austriacki zakfad ubezpieczen zdrowotnych]
(OGK),

) Versicherungsanstalt fir den offentlicher Dienst, Eisenbahnen und Bergbau

[zaktad ubezpieczeh pracownikéw stuzby cywilnej, stuzb kolejowych i branzy
wydobywczej] (BVAEB),

. Sozialversicherung der Selbststandigen [zaktad ubezpieczen spotecznych dla
0s6b pracujgcych na wiasny rachunek i tzw. wolnych strzelcéw] (SVS),

. Pensionsversicherungsanstalt [zaktad ubezpieczen emerytalnych] (PVA),

o Allgemeine Unfallversicherungsanstalt [powszechny zaktad ubezpieczen
wypadkowych] (AUVA).

(Ubezpieczenia spoteczne stanowig najwazniejszg czeS¢ austriackiego systemu
zabezpieczenia spotecznego, 2020)

Dostepne swiadczenia majg przede wszystkim charakter swiadczenh niepienieznych
(zasada solidarnosci) rownych dla wszystkich ubezpieczonych, ale tez sSwiadczen
pienieznych, w zaleznosci od wysokosci sktadek (np. swiadczenia emerytalne czy
chorobowe). Do zadan systemu ubezpieczen spotecznych nalezg, oprécz swiadczen
ubezpieczeniowych sensu stricto, ochrona zdrowia, doradztwo z zakresu
zabezpieczenia [spotecznego] oraz rehabilitacja.

W Austrii srodki na swiadczenia pochodzg w dwoch trzecich ze sktadek na
ubezpieczenie spoteczne i w jednej trzeciej z podatkéw (podatku od wynagrodzen,
podatku od dochodow, podatku od wartosci dodanej i podatku konsumpcyjnego (np.
akcyzy na tyton)). Swiadczenia w znacznej czesci finansujg pracownicy i pracodawcy.
Dochody czy zyski z aktywow (np. inwestycyjnych) oraz wptywy z podatkow od
gruntdw i budynkéw w niewielkim stopniu przyczyniajg sie do finansowania
austriackiego panstwa socjalnego.

Swiadczenia spoteczne sg finansowane w 57 proc. ze sktadek na ubezpieczenie
spoteczne optacanych przez pracownikow. Z kolei 37 proc. srodkow pochodzi
z podatkéw. Znaczng czes$¢ tych wptywow stanowig srodki od pracownikéw
i konsumentow, a przede wszystkim podatki od wynagrodzen i podatki od wartosci
dodane;.

(Nasze panstwo socjalne wczoraj i dzisiaj, Linz 2018)
Sktadki na ubezpieczenie wypadkowe optaca wytgcznie pracodawca.

234.2 Miejsce terapii zajeciowej w systemach ubezpieczen spotecznych
panstw uczestniczgcych w projekcie

2.3.4.2.1 Regulacje prawne w dziedzinie terapii zajeciowej w panstwach
uczestniczgcych w projekcie

Stan prawny w zakresie terapii zajeciowej wynika z przepiséw niemieckiego kodeksu

zabezpieczenia spotecznego [niem. SGB]. W kodeksie tym ustawodawca postuguje

sie terminem Leistungserbringer fiir Heilmittel [podmiot wyptacajgcy $wiadczenia na
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Srodki terapeutyczne] oraz terminem Heilmittelerbringer [podmiot zapewniajgcy srodki
terapeutyczne], odnoszgcymi sie do profilu zawodowego terapeuty zajeciowego oraz
trzech innych profili zawodowych (fizjoterapeuty, logopedy i pediatry).

Praca terapeutéw zajeciowych jest uregulowana przede wszystkim w niemieckim
kodeksie zabezpieczenia spotecznego [niem. SGB V] . Kodeks SGB w dwunastu
rozdziatach zawiera przepisy dotyczgce: ksztatcenia, uprawnien do wykonywania
zawodu, dziedzin, w ktoérych terapeuci zajeciowi mogg swiadczy¢ swoje ustugi, a takze
wynagradzania i rozliczania swiadczonych ustug.

Uzupetnieniem tych przepiséw sg przepisy odpowiednich rozdziatow kodeksu SGB, ;.
V1i VI, ktére dotyczg profilaktyki i rehabilitaciji.

Rozdziat IX kodeksu reguluje rehabilitacie i udziat oséb niepetnosprawnych
w zajeciach rehabilitacyjnych. W trzynastu rozdziatach zawarte zostaty przepisy
odnoszgce sie bezposrednio do terapii zajeciowej i jej zadan.

W Butgarii sytuacje terapeutdw zajeciowych w sektorze ustug socjalnych
uregulowano w dokumencie zatytutowanym ,metodologia okreslania liczby
pracownikbw w sektorze ustug socjalnych". Z przepiséw prawa regulujgcych
dziatalno$¢ terapeutdw zajeciowych wynika, ze terapia zajeciowa moze byé
,obowigzkowa", ,zalecana" albo ,nie jest uregulowana" [dostownie: ,nie
uwzgledniono"]. Nawet jesli z tych przepiséw wynika koniecznosc¢ skorzystania z ustug
terapeutéw zajeciowych, zawdd ten mogg wykonywaé rowniez fizjoterapeuci.
Terapeuci zajeciowi sg pracownikami ,obowigzkowymi" w przypadku nastepujgcych
ustug socjalnych / dziedzin pracy:

. dzienne domy opieki dla dzieci niepetnosprawnych / z uposledzeniem
umystowym,

. domy dla dzieci z upo$ledzeniem umystowym,
o osrodki rehabilitacyjno-integracyjne,

o domy dla niepetnosprawnych oséb dorostych z uposledzeniem umystowym lub
zaburzeniami psychicznymi.

Jak juz wspomniano, zadania terapeutéw zajeciowych w tych placéwkach mogg
wykonywac rowniez fizjoterapeuci.

Terapeuci zajeciowi sg ,zalecani" w

. dziennych domach opieki dla dzieci ulicy,

. osrodka wsparcia spotecznego.

Zatrudnienie terapeutow zajeciowych w takich placéwkach nie jest prawnie
wymagane, ale dopuszczalne.

W przypadku nastepujgcych ustug socjalnych / dziedzin pracy przepisy prawa nie
regulujg korzystania z terapeutéw zajeciowych:

o domy dla rodzin,
) domy dla matek z matymi dziec¢mi,
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. mieszkania dla o0sO6b wymagajgcych czeSciowej opieki, starszych lub
niepetnosprawnych, osrodki pomocy psychologicznej,

o dzienne domy opieki dla oséb w podesztym wieku,

o opieka domowa w ramach wsparcia indywidualnego.

Pomimo ze w tym zakresie brak jest wytycznych wynikajgcych z przepiséw prawa,
skorzystanie z ustug terapeutow zajeciowych bytoby mozliwe.

W Polsce ramy prawne systemu ubezpieczen spotecznych okreslono w 14 ustawach
i 165 rozporzgdzeniach. Istotne przepisy dotyczgce terapii zajeciowej znajdziemy w
trzech ustawach i szesciu rozporzgdzeniach, tj.

. w ustawie o systemie ubezpieczen spotecznych:
o terapie zajeciowg okre$lono jako ustuge konieczna,

o  okreslono wymagania dotyczgce zatrudniania terapeutéw zajeciowych
(wyksztatcenie, doswiadczenie zawodowe) oraz,
wprowadzono ,wspotczynnik zawodowy";

. rozporzgdzenia do ustawy do ochronie zdrowia psychicznego reguluja:

o cele, tre$¢, zakres i sposdb prowadzenia dokumentacji zajec
rehabilitacyjnych prowadzonych w domach opieki spotecznej dla oséb z
zaburzeniami psychicznymi (w znacznym stopniu rowniez w dziedzinie
terapii zajeciowej);

o cele, sposob i zasady dokonywania zmian w sposobie realizaciji
i dokumentowania  dziatalnosci  rehabilitacyjnej w  szpitalach
psychiatrycznych (w tym zakresie wprowadzono réwniez klasyfikacje
terapii zajeciowej);

. ustawa o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu o0sob
niepetnosprawnych, na podstawie ktorej wydano:

o rozporzgdzenie dotyczgce terapii zajeciowej, okreslajgce szczegotowe
zasady tworzenia, dziatania i finansowania ustug z zakresu terapii
zajeciowej dla oséb niepetnosprawnych (tutaj w szczegolnosci dotyczgce
tworzenia warsztatbw o charakterze niezarobkowym). Korzystanie
z terapeutdw zajeciowych jest obowigzkowe;

o rozporzadzenie dotyczgce osrodkéw rozwoju zawodowego dla oséb
niepetnosprawnych, w ktérym okreslono rowniez ustugi z zakresu
rehabilitacji terapeutycznej. Korzystanie z terapeutow zajeciowych nie jest
jednak obowigzkowe.

W Austrii ramy prawne terapii zajeciowej okresla ustawa o stuzbach medyczno-
technicznych wyzszego szczebla (MTD). Wyrdznia sie ponadto: stuzbe
fizjoterapeutyczng, laboratoryjng stuzbe medyczno-techniczng, stuzbe radiologiczno-
techniczng, stuzbe dietetyczng i stuzbe konsultacji zywieniowo-medycznych, stuzbe
logopedyczno-fonetyczno-audiologiczng oraz stuzbe ortopedyczna.
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W ustawie MTD przyjeto nastepujgce kryteria:

przyjecie prawa unijnego do krajowego porzgdku prawnego, odniesienia do innych
aktéw prawnych, przetwarzanie danych, profil zawodowy, uprawnienia zawodowe,
zezwolenie [na wykonywanie zawodu] w Europejskim Obszarze Gospodarczym,
szkolenie adaptacyjne, test predyspozyciji, ocena, ocena i sprawozdanie, zezwolenie
[na wykonywanie zawodu] w Europejskim Obszarze Gospodarczym | europejska karta
pracownika, zezwolenie [na wykonywanie zawodu] w Europejskim Obszarze
Gospodarczym — dostep czasowy, wykonywanie zawodu, wykonywanie zawodu w
ramach dziatalnosci na wiasny rachunek i jako tzw. wolny strzelec, ograniczenia
dotyczace reklamowania ustug, obowigzek przekazywania informacji i rozliczeh —
europejska karta pracownika, wykonywanie zawodu na podstawie umowy o prace,
doksztatcanie sie w ramach ksztatcenia zawodowego za granica, tytut zawodowy,
obowigzki zawodowe, dokumentacja, obowigzek przekazywania informacji,
obowigzek dochowania tajemnicy, obowigzek doksztatcania sie, obowigzek
ujawniania [brak rzeczownika], cofanie pozwolenia na wykonywania zawodu, doradcy
stuzby medyczno-technicznej, szkolenia zaawansowane, szkolenia specjalistyczne,
przepisy karne oraz przepisy koncowe i przejsciowe.

Terapeuci zajeciowi majg prawo do pracy jako ,,cztonkowie zawodu w dziedzinie opieki
zdrowotnej" lub ,cztlonkowie stuzby medyczno-technicznej® w placéwkach
medycznych zaréwno ogolnych, jak i specjalistycznych, w placéwkach
zapewniajgcych opieke pielegniarskg dla osob przewlekle chorych, w sanatoriach,
niezaleznych przychodniach oraz w wojskowych placéwkach medycznych. W tym
zakresie zastosowanie majg przepisy ustawy o placowkach medycznych i domach dla
rekonwalescentéw (BGBI [federalny dziennik ustaw] | nr 14/2019). W ustawie tej
przewidziano w szczegolnosci, ze podmioty finansujgce dziatalnos¢ placoéwek
medycznych majg obowigzek zapewni¢ dalsze systematyczne ksztatcenie cztonkdéw
stuzb medyczno-technicznych (BGBI [federalny dziennik ustaw] | nr 14/2019 §11d).

Terapeuci zajeciowi pracujg w placowkach dtugoterminowych na podstawie przepiséw
poszczegolnych krajow zwigzkowych, ktére to przepisy réznig sie miedzy soba.
Wykonujg prace w ramach podstawowej opieki zdrowotnej zgodnie z BGBI [federalny
dziennik ustaw] | nr 100/2018 §2). W instytucjach socjalnych terapeuci zajeciowi
pracujg z  osobami  niepetnosprawnymi  oraz  osobami  zagrozonymi
[niepetnosprawnoscia], zgodnie z BGBI | nr 100/2018 §1, jako konsultanci w pracy z
dzieCmi i miodziezg z problemami rozwojowymi, na podstawie przepiséw BGBI
[federalny dziennik ustaw] | nr 100/2018 §17). Pracujg rowniez w ramach poradnictwa
pomocniczego na podstawie BGBI [federalny dziennik ustaw] | nr 100/2018 §18 oraz
w ramach ,terapii towarzyszacej" zgodnie z BGBI [federalny dziennik ustaw] | nr
100/2018 §39a).

2.34.2.2 Finansowanie ustug z zakresu terapii zajeciowej — poréwnanie

W panstwach uczestniczgcych w projekcie ustugi z zakresu terapii zajeciowej sg
finansowane ze srodkéw prywatnych lub publicznych. Finansowanie zalezy od tego,
czy terapia zajeciowa zostata przepisana przez lekarza lub organ [urzad], czy udziat
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w terapii wynika z inicjatywy pacjenta. Koszty zaje¢ z zakresu terapii zajeciowej
finansowane ze srodkow publicznych sg zaliczane do wydatkéw socjalnych panstwa.

W Niemczech osoby ubezpieczone w ramach panstwowego systemu ubezpieczenia
zdrowotnego majg prawo do korzystania ze srodkéw [terapeutycznych] (§ 32 SGB
[niemiecki kodeks zabezpieczenia spotecznego] V). Zakres dostepnych srodkow
zostat okreslony w wytycznych opracowanych przez Gemeinsamer Bundesausschuss
[niemiecki Federalny Komitet Wspolny]. W katalogu srodkéw, stanowigcym integralng
czes$¢ wspomnianych wytycznych (czes$¢ druga: podziat srodkéw wedtug wskazan),
poszczegolne $rodki przypisano do poszczegolnych jednostek chorobowych i
objawéw. Terapeuci wytgcznie uprawnieni i zatwierdzeni w tym celu majg prawo
Swiadczy¢ ustugi na koszt panstwowego systemu ubezpieczenia zdrowotnego, rady
ds. wynagrodzen pracownikbw oraz w ramach prywatnego ubezpieczenia
zdrowotnego. W Niemczech terapia zajeciowa jest uznanym srodkiem
terapeutycznym, ktéry mogg przepisywaé zaréwno lekarze ogdlni, jak i lekarze
specjalisci. Koszty stosowania tego srodka pokrywane sg w ramach panstwowego
systemu ubezpieczenia zdrowotnego, przez rade ds. wynagrodzen pracownikéw oraz
w ramach prywatnego ubezpieczenia zdrowotnego. Dodatkowa sktadka [sic!] na
srodki terapeutyczne wynosi 10 procent kosztow $rodka ponad 10 euro wedtug
recepty, przy czym moze to obejmowac szereg zastosowan.

Koszty srodkow terapeutycznych przepisanych przez lekarza mogg by¢ pokrywane w
ramach ubezpieczenia nie tylko majgtkowego, ale rowniez wypadkowego, zakres
ktérego obejmuje m.in. terapie zajeciowa. W indywidualnych przypadkach koszty
pokrywane sg przez instytucje pomocy spotecznej w ramach pomocy dla osoéb
chorych.

W Niemczech ustugi z zakresu terapii zajeciowej optacane sg ze srodkéw prywatnych
w nastepujacych przypadkach:

o Jezeli terapie przepisat lekarz, pacjent najpierw ptaci za leczenie z wiasne;j
kieszeni. Umowy ubezpieczenia mogg by¢ zawierane na réznych warunkach,
ksztattowanych indywidualnie. W  zaleznosci od rodzaju ochrony
ubezpieczeniowej osoby ubezpieczone prywatnie otrzymujg zwrot catosci albo
czesci poniesionych kosztow. Ze srodkéw publicznych refundowane sg zwykle
koszty leczenia do maksymalnej wysokosci zwrotu kosztow pomocy lekarskiej;

. na zgdanie lub na wniosek pacjenta badania diagnostyczne, konsultacje lub
leczenie dostepne sg bez recepty. Koszty leczenia ponosi pacjent.

W obydwu przypadkach ustugi Swiadczone sg na podstawie umowy zawartej
pomiedzy gabinetem terapii zajeciowej a pacjentem.

Do rozliczeh ma zastosowanie tabela optat za ustugi terapeutéw (GebuTH).

Przy finansowaniu systemu opieki zdrowotnej w Butgarii na pierwszym miejscu stawia
sie aktualne problemy, a wsrdd nich ograniczony dostep oséb niepetnosprawnych do
Swiadczen rehabilitacyjnych.

Zgodnie z art. 15 ustawy okreslajgcej zasady integracji oséb niepetnosprawnych
osoby te sg uprawnione do rehabilitacji medycznej i spotecznej. Najwazniejszg grupg
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docelowg sg osoby z powaznymi urazami rdzenia kregowego, do ktorych nalezg
przede wszystkim porazenie poprzeczne (paraplegia) i porazenie czterokonczynowe
(tetraplegia). Rehabilitacia medyczna polega na terapii prowadzonej przez
wielodyscyplinarny zespot terapeutyczny zgodnie z przepisami i procedurami
wynikajgcymi ustawy z szpitalach i ubezpieczeniu zdrowotnym. Zakres takiej
rehabilitacji obejmuje:

. dodatkowe S$rodki farmakologiczne,

. terapie logopedyczng i okulistyczng,

. fizjoterapie,

J terapie zajeciowa,

o psychoterapie,

o urzgdzenia i sSrodki pomocnicze,

o wyroby medyczne dla os6b niepetnosprawnych.

Zgodnie z przepisami prawa obowigzujgcymi w Butgarii pacjenci z porazeniem
poprzecznym i porazeniem czterokonczynowym mogg korzysta¢ z nastepujgcych
Swiadczen w ramach rehabilitacji medyczne;j:

J terapii klinicznej (TK) psychiatrycznej i rehabilitacyjnej — dwa razy w roku przez
siedem dni (TK 237 i TK 244), w ramach prowadzonego przez Krajowy Instytut
Ubezpieczeniowy programu profilaktyki, rehabilitacji i kompleksowej opieki
zdrowotnej;

. rehabilitacji zgodnie z przepisami prawa — w zakresie integracji osob
niepetnosprawnych — przez tgcznie ok. 30 dni w roku. W wiekszosci przypadkow
z powodu braku miejsc w szpitalach i dtugich kolejek nie jest mozliwe korzystanie
z rehabilitacji przez caty ten okres jednorazowo. W ocenie ekspertow okresy
rehabilitacji sg niewystarczajgce do uzyskania widocznych efektéw
terapeutycznych. Brak odpowiedniej rehabilitacji prowadzi do uposledzenia na
cate zycie.

W Butgarii ustugi z zakres rehabilitacji medycznej swiadczone sg przede wszystkim
w specjalistycznych placéwkach rehabilitacyjnych (Krajowy Kompleks EAD).

Ustugi z zakresu rehabilitacji medycznej dostepne sg rowniez
o za odptatnoscig w szpitalach i centrach medycznych,

. w osrodkach rehabilitacyjnych, ktére nie majg umowy w ramach panstwowego
systemu ubezpieczenia zdrowotnego,

o w osrodkach rehabilitacyjnych prowadzonych przez organizacje pozarzagdowe,

o w osrodkach rehabilitacyjno-integracyjnych prowadzonych na szczeblu lokalnym
lub przez organizacje pozarzadowe,

o w prywatnych gabinetach terapeutycznych.

Niestety terapeuci zajeciowi w Butgarii nie mogg wspoétpracowac z placowkami
rehabilitacyjnych, poniewaz wymogiem sg [badania] lekarskie. Terapie zajeciowag
uznaje sie wiec za dziedzine publicznej opieki zdrowotne;.
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We wszystkich placéwkach finansowych ze srodkéw publicznych terapia zajeciowa
jest czescig kompleksowej rehabilitacji. Pacjent moze skorzystac z terapii zajeciowej
nieodptatnie, jezeli pracownik socjalny z wielodyscyplinarnego zespotu
terapeutycznego uzna, ze taka terapia jest konieczna. Terapeuta otrzymuje
wynagrodzenie za prace od placéwki opieki spotecznej. Placowka ta dysponuje
$rodkami publicznym, a jej dziatalno$¢ nadzorujg wtadze lokalne. Srodki finansowe
pochodzg z budzetu ministerstwa pracy i polityki spotecznej lub ministerstwa zdrowia.

Za wszystkie ustugi z zakresu terapii zajeciowej, ktére nie sg finansowane ze srodkéw
publicznych, terapeuci zajeciowi otrzymujg wynagrodzenie, na ktére sktadajg sie
optaty ponoszone przez klientow.

W kazdym przypadku terapeuta zajeciowy jest cztionkiem wielodyscyplinarnego
zespotu terapeutycznego. Zachowuje jednak autonomie i pracuje samodzielnie.

W Polsce finansowanie ustug z zakresu terapii zajeciowej jest bardzo ztozone. Co do
zasady ustugi te sg finansowane ze srodkéw publicznych. To, z ktérego funduszu lub
zrédta finansowania mozna skorzystaé, zalezy od miejsca pracy terapeutéw
zajeciowych, co przedstawiono w ponizszej tabeli.

Tabela 18 - zrodta finansowania terapii zajeciowej w Polsce

Fundusze / zrodta finansowania

Placowki swiadczgce ustugi z zakresu terapii
zajeciowej

Narodowy Fundusz Zdrowia

np. szpitale psychiatryczne

Panstwowy Fundusz
Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych (PFRON)

np. o$rodki integracji spotecznej,
stowarzyszenia na rzecz integracji spotecznej,
osrodki rozwoju zawodowego oraz warsztaty
terapii zajeciowe]

srodki finansowe z budzetu | np. placéwki pomocy spotecznej i opieki nad

ministerstwa rodziny, pracy i | dzieCmi, domy samopomocy ha szczeblu

polityki spotecznej lokalnym

SrodKki z budzetu | np. domy spokojnej starosci, dzienne domy

samorzgdowego opieki, placowki pomocy spotecznej i opieki nad
dzieCmi

srodki z budzetu samorzadu | np. domy spokojnej starosci

lokalnego

samorzad wojewodzki

np. szpitale, szpitale psychiatryczne

fundusze pracownicze

np. o$rodki integracji spotecznej

wiasna dziatalnos¢ gospodarcza

np. osrodki integracji spotecznej

projekty europejskie

np. osrodki integracji spotecznej, kluby integracji
spoteczne;j

(opracowanie wtasne)
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W Austrii zawdd terapeuty zajeciowego jest zawodem sektora opieki zdrowotnej,
prawnie regulowanym (Ergotherapie [terapia zajeciowa] Austria, 2020). Podstawg
prawng finansowania ustug z =zakresu terapii zajeciowej jest Allgemeine
Sozialversicherungsgesetz [ogolna ustawa o zabezpieczeniu spotecznym]. Ustugi z
zakresu terapii zajeciowej dla os6b chorych sg finansowane przez ubezpieczyciela
(system opieki zdrowotnej zmienia sie nieustannie). Oznacza to, ze ubezpieczyciele
(OGK, PVA, AUVA, SVS, BVAEB), podlegajacy jednej instytuciji (Austrian Social), sg
prawnie zobowigzani do zwrotu uprawnionym osobom kosztéw okreslonych w statucie
ubezpieczyciela. Zwrot przystuguje niezaleznie od tego, czy dany terapeuta zajeciowy
ma umowe z wiasciwym ubezpieczycielem, czy nie. Ponadto terapeuta musi byé
uprawniony do swiadczenia ustug [za zakresu terapii zajeciowej], a pacjent musi mie¢
recepte. O wysokosci kwoty okreslonej w statucie decyduje ubezpieczyciel. (SVS
[zaktad ubezpieczen spotecznych dla osdb pracujgcych na wiasny rachunek i tzw.
wolnych strzelcéw] 2020 §17(3)).

2343 Whioski

Ubezpieczenia spoteczne to wazne osiggniecie w dziedzinie sprawiedliwosci
spotecznej i korzysci dla catego spoteczenstwa.

W ramach przygotowania tego badania porbwnawczego stworzono baze danych,
pozwalajgcg umiejscowiC terapie zajeciowg w systemie ubezpieczen spotecznych
Butgarii, Polski, Austrii i Niemiec. W tym celu poczatkowo opisano poszczegdine
systemy ubezpieczen spotecznych i ich finansowanie w panstwach biorgcych udziat
w projekcie. Nastepnie systemy przeanalizowano w szczegodlnosci pod katem
przepiséw prawnych dotyczgcych terapii zajeciowej. Na koniec zbadano, jak ustugi
terapii zajeciowej sg finansowane w poszczegolnych panstwach.

Podsumowujgc, mozna stwierdzi¢, ze we wszystkich panstwach biorgcych udziat w
projekcie podstawowe zadanie systemow ubezpieczen spotecznych polega na
podtrzymywaniu standardu zycia oraz pozycji spotecznej osob ubezpieczonych w
sytuacji ryzyka egzystencjalnego.

We wszystkich panstwach ubezpieczenie spoteczne jest zasadniczo obowigzkowe.
Dodatkowo jest tez mozliwosé ubezpieczenia dobrowolnego.

Systemy ubezpieczen spotecznych w poszczegdlnych panstwach sg oparte na
zasadzie solidarnosci spotecznej.

Wszystkie z tych systemdow obejmujg m.in.:

) Swiadczenia z tytutu choroby,

o Swiadczenia z tytutu macierzyhstwa (w pewnym zakresie réwniez swiadczenia
w razie tacierzynstwa na takich samych warunkach),

) Swiadczenia z tytutu wypadkow przy pracy,

) Swiadczenia z tytutu choréb zawodowych,

) Swiadczenia z tytutu inwalidztwa,

o Swiadczenia z tytutu starosci i Swiadczenia pielegnacyjne,
. Swiadczenia w razie Smierci zywiciela,
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. Swiadczenia dla bezrobotnych,
. Swiadczenia rodzinne,
o Swiadczenia przedemerytalne.

Przede wszystkim wystepujg roznice miedzy systemami w poszczegolnych
panstwach, jesli chodzi o kwoty swiadczen oraz dostepu do nich.

Co do zasady, za finansowanie w poszczegoélnych panstwach odpowiada rzad, ktory
przydziela fundusze z podatkéw oraz ze sktadek spotecznych wptacanych przez
osoby ubezpieczone i pracodawcow. Udziat wydatkédw publicznych na cele
ubezpieczen spotecznych w PKB rézni sie jednak znaczgco, podobnie jak poziom
wydatkow socjalnych na osobe.

Pozycja terapii zajeciowej w Austrii, Polsce i Niemczech jest jednoznacznie osadzona
w przepisach prawnych. W Austrii podstawe prawng stanowi ustawa o wyzszych
ustugach medyczno-technicznych (MTD). W Polsce podstawg prawng terapii
zajeciowej jest ustawa o systemie ubezpieczen spotecznych, ustawa o ochronie
zdrowia psychicznego oraz ustawa o o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu oso6b niepetnosprawnych. W Niemczech pozycje terapii zajeciowej
reguluje niemiecki kodeks spoteczny. W Butgarii znaczng czes¢ przepisow
dotyczacych terapii zajeciowej wdraza jedynie rozporzgdzenie zatytutowane
~,metodologia dotyczgca okreslania liczby pracownikéw w sektorze stuzb socjalnych®.

Swiadczenia w ramach terapii zajeciowej w poszczegdlnych panstwach sg
finansowane ze $rodkéw prywatnych i/lub rzgdowych. Jest to uzaleznione od tego,
czy terapia zajeciowa jest wymagana z zalecenia lekarza i przezen przepisana, czy
tez wynika z inicjatywy samego pacjenta.
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3. Zalecane dziatania w celu przygotowania programu EUPRAC

Badanie poréwnawcze EUPRAC zaprezentowane tu w wersji skréconej stanowi
wazng podstawe do przygotowania programu EUPRAC. W opracowaniu tego
programu europejski zespot projektowy jednomysinie chce sformutowac, zaréwno w
obszarze praktyki jak i w formie przyktadu dla innych podmiotéw, konkretne wytyczne,
by umozliwi¢ bezproblemowe zaliczenie kursow praktycznych, a tym samym stworzy¢
miodym ludziom nowe szanse i perspektywy na europejskim rynku pracy.
Jednoczesnie wspotpraca ma na celu wsparcie atrakcyjnosci zawodu terapeuty
zajeciowego. Wyjgtkowym wyzwaniem bedzie takie ustrukturyzowanie programu
ksztatcenia, by oferowat on tresci zgodne z wymogami Unii Europejskiej oraz
kompetencje, ktore pozwolg wigczy¢ go do istniejagcych  programow
studiow/ksztatcenia oraz objasnienie krajowych wymogow i uzyskanie pozytywnej
opinii zardwno na szczeblu krajowym jak i europejskim.

Na podstawie wynikéw badania poréwnawczego mozna sformutowaé pewne istotne
zalecenia w zakresie dalszych dziatan zmierzajgcych w kierunku przygotowania
odpowiedniego programu ksztatcenia praktycznego na kierunku Terapia Zajeciowa:

1. W Swietle ustalonych juz réznic programowych w obszarze ksztatcenia
praktycznego nalezy zmniejszyc¢ faze praktyk do minimalnej czesci wspdlnej tak,
by opracowac tresci, ktére bedg wzajemnie kompatybilne i bedg spetniac
wymagane warunki. W tym celu w ramach badania zidentyfikowano juz obszary,
w ktérych ksztatcenie prowadzone przez instytucje partnerskie juz w tej chwili
jest poréwnywalne (zob. tabela 5: obszary praktyki - obszary praktyki -
poréwnanie panstw uczestniczacych w projekcie, str. 28 niniejszego
opracowania).

2. Kolejny istotny punkt widzenia jest pochodng pewnych utrwalonych przekonan
w obszarze kompetencji uwzglednionych w istniejgcych programach ksztatcenia
w poszczegolnych panstwach. Kompetencje okreslone przez ENOTHE w
pierwszej kolejnosci majg zastosowanie do ksztatcenia akademickiego w
Butgarii, Polsce i Austrii. Nalezy przyznac, ze nie wszystkie cele sformutowane
dla poszczegdlnych kompetencji w czesci ksztatcenia teoretycznego maja
odniesienie w ksztatceniu praktycznym. To dotyczy np. kompetencji w obszarze
pracy badawczej i rozwoju w dziedzinie terapii zajeciowej/nauki. Ponadto,
refleksje na temat czterech obszaréw kompetencji, w ktére celuje program
ksztatcenia w Niemczech, w znacznej mierze odpowiada szesciu obszarom
kompetencji zaobserwowanych w pozostatych panstwach. Zatem instytucje
partnerskie powinny sporzgdzi¢ macierz kompetenciji, by okresli¢ kompetencije,
jakie majg uzyskac studenci/ stuchacze w ramach etapu praktyk.

3. Ponadto wazne jest takze, by okresli¢ standardowg podstawe techniczne;j
terminologii majgcej postuzy¢ do sporzgdzenia programu praktyk. W
szczegodlnosci z uwagi na rozne jezyki obowigzujace w poszczegodinych
panstwach, bytby to sposdb pozwalajgcy unikngé nieporozumien w kontekscie
zawodowym.
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Wszelkie dalsze rekomendacje dotyczg przede wszystkim ewidencji/
dokumentacji, ktéra ma by¢ wykorzystywana w kontekscie praktyk zawodowych.
W tym kontekscie nalezy wymieni¢ przede wszystkim:

e opracowanie wytycznych do dziatania dla studentow i stuchaczy, ktorzy chcg
zaliczy¢ praktyki za granica; a takze wytycznych dla opiekunéw praktyk, by
mogli sprawowac profesjonalny nadzér nad praktykantami i odpowiednio je
prowadzi¢ oraz oceniac prace swoich podopiecznych;

e przygotowanie zarysu oczekiwan instytucji, ktore organizowatyby praktyki,
wobec uczestnikow praktyk tak, aby wesprze¢ decyzje 0sOb
zainteresowanych o podjeciu praktyk za granicg;nalezy réwniez zadbacé o to,
by instytucje organizujgce praktyki spetniaty sformutowane wczesniej
oczekiwania;

e zadania przydzielane podczas praktyk stanowig wazng podstawe
stanowigcg o pomysinej realizacji etapu praktyk. Takie zadania powinny by¢
sformutowane dla zidentyfikowanych juz punktéw uwzglednionych w
programie praktyk, by zapewni¢ poréwnywalnosc i jakos¢ w trakcie realizacji
praktyk;

e ten cel powinien tez byC osiggniety poprzez opracowanie nastepujgcej
ewidencji: wymagan oraz instrukcji dotyczgcej prowadzenia dokumentaciji
uczestnikow praktyk oraz opiekunéw praktyk, a takze dokumentow
zwigzanych z samooceng uczestnikow i szczegotowego okreslenia
warunkow zawartej umowy itp..

Aby wesprze¢ profesjonalne dziatania i prace nad wlasng odpowiedzialnoscig

zawodowg juz od samego poczgtku przygotowania do zawodu, zaleca sie, by

zespot EUPRAC dokonat uzgodnienia w zakresie poszczegolnych faz praktyki.

W celu opracowania programu EUPRAC poza ustaleniami dokonanymi w trakcie

badania poréwnawczego nalezy tez uwzgledni¢ nastepujgce istotne dane:

doswiadczenie i kwalifikacje zawodowe partnerow projektu, ustalenia i wnioski z

fazy projektu polegajgcej na ,obserwac;ji”, wyniki dotyczgce udziatu w fazie pracy

zespotdw tandemowych oraz wyniki ankiet przeprowadzanych wsréd
uczestnikdw praktyk, opiekunow i mentoréw praktyk.

W trakcie projektu zostang tez sformutowane dalsze istotne wnioski, np.

pochodzgce od uczestnikow i innych zaangazowanych oséb. Trzeba bedzie

sprawdzi¢ te wnioski pod katem ich znaczenia dla programu, a jesli maja
odniesienie, bedg musiaty zosta¢ wigczone.

Uwagi koncowe i podsumowanie

Nastepujgce bazy danych stworzone w trakcie projektu przez instytucje partnerskie
biorgce w nim udziat postuzyty za podstawe przygotowania skroconej wersji badania
poréwnawczego ,EUPRAC - europejska praktyka dla terapeutéw zajeciowych”:

baza ,Profil terapeuty zajeciowego*

baza ,Praktyczne ksztatcenie terapeutow zajeciowych”

baza ,Teoretyczne ksztatcenie terapeutow zajeciowych”

baza ,Systemy ubezpieczen spotecznych w poszczegdlnych panstwach®.
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Z punktu widzenia wszystkich uczestnikow projektu, pierwszy komponent zawiera
ustalenia niezbedne zarowno pod katem ksztatcenia terapeutéw zajeciowych w
poszczegolnych panstwach jak i pod katem istniejgcych warunkéw ramowych oraz
pozycji terapii zajeciowej w odpowiednich systemach ubezpieczen spotecznych, a
takze zwigzanego z nig finansowania.

W trakcie tego badania porownawczego, przede wszystkim zadbano o przejrzystosé
programow ksztatcenia w instytucjach partnerskich. Przejrzystos¢. Najwazniejsze
roznice naswietlono w obszarze ksztatcenia praktycznego oraz w sposobie
wykonywania zawodu i finansowania ustug w ramach terapii zajeciowe;.

W tej czesci projektu EUPRAC skupiono sie zatem na obszarze ksztatcenia
praktycznego, ktory jest tak wazny dla przysztej kariery terapeutdéw zajeciowych.
Celem byto opracowanie wspoélnego programu praktyk EUPRAC, by stworzyé
studentom i stuchaczom mozliwosc¢ zaliczenia praktyk zawodowych w warunkach
odpowiadajgcych autentycznej terapii zajeciowej rowniez w innych panstwach, dzieki
czemu mogliby zdoby¢ cenne doswiadczenie w zakresie wykonywania zawodu
terapeuty zajeciowego i poszerzy¢é kompetencje osobiste (miedzykulturowe oraz w
obszarze mobilnosci), majgc na uwadze przysztg kariere. Kandydaci powinni mie¢
mozliwos¢ poszukiwania szans i perspektyw na europejskim rynku pracy.

Jak wspomniano w punkcie 3, dalsze istotne komponenty programu praktyk bedag

obejmowaty miedzy innymi:

. katalogi z tresciami nauczania oraz celami ksztatcenia praktycznego w
poszczegodlnych obszarach,

o profil uczestnika praktyki sporzgdzony przez instytucje organizujgce praktyki,

J zadania przydzielane w trakcie praktyk oraz zwigzane z nimi dokumenty,

J przydziat zadan w ramach nauczania towarzyszgcego praktykom,

. kryteria oceny studentéw.

Praktyczny test oraz ocena programu EUPRAC bedg mialy miejsce podczas fazy
prac w zespotach tandemowych. W ramach tej fazy studenci i stuchacze instytuciji
partnerskich odbywajg czterotygodniowe praktyki w prywatnych instytucjach
oferujgcych ustugi terapii zajeciowej - IBKM Praxismanagement [zarzgdzanie
praktykg] GmbH. Dzieki temu przydatnos¢ opracowanego programu EUPRAC
zostanie bezposrednio zweryfikowana w rzeczywistym kontekscie terapii zajeciowe;j,
a nastepnie program moze by¢ dostrojony w odpowiedzi na praktyczne
zapotrzebowanie. To pozwoli zapewni¢ jakos¢ i wesprze¢ optymalne wykorzystanie
programu przez instytucje szkolnictwa wyzszego oraz placowki stuzby zdrowia na
rynku europejskim.

Niezbednym dtugofalowym celem projektu EUPRAC jest to, by program zostat
zatwierdzony w ramach odpowiednich krajowych i europejskich struktur szkolnictwa.
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