Prawa i obowiązki osób odbywających specjalizację
OBOWIĄZKI

1. Osoba specjalizująca się jest zobowiązana do odbycia specjalizacji zgodnie z programem specjalizacji, a w szczególności:

a) uczestniczenia we wszystkich obowiązkowych kursach,
b) odbycia staży kierunkowych w terminach wyznaczonych przez kierownika specjalizacji,
c) uczestniczenia we wskazanych przez kierownika specjalizacji konferencjach, seminariach 
i zebraniach w dziedzinie fizjoterapii organizowanych przez wyznaczone jednostki uprawnione 
do prowadzenia ww.,
d) przygotowania co najmniej jednej pracy poglądowej oraz co najmniej jednej pracy kazuistycznej lub oryginalnej,
e) studiowania na bieżąco literatury fachowej polskiej i zagranicznej.
2. Osoba specjalizująca się powinna spełniać najważniejsze wymagania etyczne i zawodowe obowiązujące w ochronie zdrowia.

3. Specjalizujący się jest zobowiązany do regularnego poddawania się ocenie jego wiedzy 
i umiejętności.
4. Specjalizujący się powinien także:

a) przestrzegać regulamin organizacyjny specjalizacji,

b) punktualnie zgłaszać się w wyznaczonym terminie na zajęcia teoretyczne i staże kierunkowe 
i aktywnie w nich uczestniczyć,

c) w razie nieobecności - odbyć zajęcia w innym terminie, wyznaczonym przez kierownika specjalizacji.
PRAWA
1. Osoba odbywająca specjalizację ma prawo do:

a) pełnej informacji na temat organizacji kształcenia w tym planu zajęć teoretycznych i staży kierunkowych, terminów, kryteriów i form zaliczania poszczególnych modułów i staży,

b) dostępu do najlepszej i aktualnej wiedzy z zakresu specjalizacji, w tym korzystania 
z materiałów dydaktycznych wskazanych przez wykładowców i kierownika specjalizacji,

c) możliwość kontaktu i konsultacji z kierownikiem specjalizacji i pozostałą kadrą dydaktyczną,

d) zgłaszania swoich uwag dotyczących procesu dydaktycznego i organizacji specjalizacji.

Ponadto osoba przystępująca do odbywania specjalizacji ma obowiązek okazać zgodę jednostki organizacyjnej zatrudniającej ją na odbywanie specjalizacji i związane z tym nieobecności.

OŚWIADCZENIE

Oświadczam, że zapoznałem/am się z prawami i obowiązkami osoby odbywającej specjalizację, wymienionymi w Regulaminie organizacyjnym specjalizacji w dziedzinie fizjoterapii i w pełni je akceptuję.

Zobowiązuję się również dostarczyć wymagane zaświadczenie.
………………………………. ………………………………….

( miejscowość , data ) ( podpis osoby odbywającej specjalizację )
