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1. ZASADY ORGANIZACJI STUDIOW

1.1 Organizatorzy:
Organizatorem studiow podyplomowych jest Slaski Uniwersytet Medyczny
w Katowicach ze szczegdlnym uwzglednieniem Wydzialu Nauk

Medycznych w Katowicach.

1.2 Zakres studiow podyplomowych:

Studia  podyplomowe  Neurologopedia  kliniczna  majg  charakter
interdyscyplinarny i kliniczny, a ich program zostat zaprojektowany w oparciu
0 aktualne standardy ksztatcenia w obszarze nauk medycznych i nauk o zdrowiu.
Zakres studidow obejmuje spdjnie powigzane moduty przedmiotowe z zakresu
nauk medycznych, neurologopedii, neuropsychologii oraz wybranych aspektow
psychologicznych i pedagogicznych, tworzac integralny model przygotowania do
pracy z pacjentem neurologicznym. Program studiéw umozliwia poglebienie oraz
usystematyzowanie wiedzy teoretycznej, a przede wszystkim rozwdj
praktycznych kompetencji diagnostycznych i terapeutycznych niezbgdnych
W pracy klinicznej z dzie¢mi, mtodzieza 1 osobami dorostymi z zaburzeniami
mowy, komunikacji oraz potykania o podlozu neurologicznym. Szczegdlny
nacisk  potozono na  rozumienie = mechanizméw  neurologicznych
I neuropsychologicznych zaburzen oraz na umiejetno$¢ wykorzystywania tej
wiedzy w procesie diagnostyczno-terapeutycznym. Realizacja studiow
W wyspecjalizowanym 1 renomowanym o$rodku neurologicznym Stwarza
uczestnikom studiow mozliwos¢ bezposredniego kontaktu z kliniczng praktyka
oraz aktualnymi rozwigzaniami stosowanymi w diagnostyce i terapii. Studia
stanowig tym samym kompleksowe dopetienie kwalifikacji zawodowych

W obszarze neurologopedii klinicznej, przygotowujac absolwentow do



samodzielnego 1 odpowiedzialnego dziatania w zespotach interdyscyplinarnych

systemu ochrony zdrowia.

1.3 Adresaci studiow podyplomowych:

Studia podyplomowe Neurologopedia Kkliniczna skierowane sg wytacznie do
absolwentow studiow wyzszych na kierunku logopedia lub kierunkach, ktore
zapewniajg uzyskanie kwalifikacji logopedycznych, przygotowujacych do
samodzielnej pracy diagnostyczno-terapeutycznej w obszarze zaburzen
komunikacji. Adresatami studiow sg logopedzi zainteresowani specjalistycznym
rozwojem zawodowym w kierunku neurologopedii klinicznej, w szczegolnosci
w zakresie diagnozy i terapii zaburzen mowy, komunikacji oraz potykania
0 etiologii neurologicznej, u dzieci, mlodziezy 1 0s6b dorostych. Program studiéw
adresowany jest do 0sob planujacych lub juz realizujacych prace w srodowiskach
0 charakterze klinicznym, rehabilitacyjnym oraz specjalistycznym. Od
kandydatow oczekuje si¢ gotowosci do pracy w modelu medycznym, opartej na
wiedzy neurologicznej i neuropsychologicznej, a takze motywacji do poszerzania
kompetencji diagnostycznych 1 terapeutycznych zgodnie z aktualnymi
standardami neurologopedii klinicznej. Istotnym elementem profilu kandydata
jest rowniez gotowos¢ do wspolpracy interdyscyplinarnej z zespotami
medycznymi oraz do pracy z pacjentami o ztozonych i1 wielowymiarowych

potrzebach zdrowotnych



1.4. Organizacja zajec¢:

Zajecia bedg odbywac si¢ na obszarze dziatalnosci Wydziatu Nauk Medycznych
w Katowicach oraz na klinicznych oddziatach Gérnoslaskiego Centrum Zdrowia
Dziecka Szpital Nr 6 SUM w Katowicach oraz w Uniwersyteckim Centrum
Klinicznym im. Prof. K. Gibinskiego w Katowicach, gwarantujacych niezbgdne

zaplecze techniczne dla realizacji zaplanowanych zaje¢.

Studia podyplomowe Neurologopedia kliniczna realizowane sg w formie
hybrydowej 1 trwaja dwa semestry. Organizacja ksztalcenia laczy zajecia
prowadzone z wykorzystaniem metod 1 technik ksztalcenia na odlegtosé
z zajeciami realizowanymi w bezposrednim kontakcie z prowadzacymi,
w szczegolnosci w zakresie tresci o charakterze praktycznym 1 klinicznym.
Zajecia dydaktyczne odbywaja si¢ w systemie zjazdow weekendowych,
planowanych §rednio co dwa tygodnie, co umozliwia lgczenie ksztalcenia
z aktywnoscig zawodowg studentow. Program studiow obejmuje wyktady oraz
¢wiczenia, ukierunkowane na rozw6j wiedzy teoretycznej oraz praktycznych

kompetencji diagnostyczno-terapeutycznych.

Studia trwaja 2 semestry, obejmuja tacznie 875 godz. dydaktycznych w tym:

e Liczba godzin zajec teoretycznych (wyktady): 152
e Liczba godzin zaj¢¢ praktycznych - ¢wiczenia: 100
e Liczba godzin pracy wlasnej - 623
e l.aczna liczba punktow ECTS = 35

Warunkiem ukonczenia studidéw podyplomowych jest uzyskanie zaliczen ze
wszystkich zaje¢ przewidzianych w programie studiow, uzyskanie 35 punktow

ECTS oraz zdanie egzaminu koncowego. Po spetnieniu wymagan programowych



uczestnik studidow otrzymuje swiadectwo ukonczenia studidow podyplomowych,

zgodnie z obowigzujacymi przepisami

1.5 Zasady rekrutacji:
Postgpowanie kwalifikacyjne prowadzone bedzie w oparciu o ztozone przez
kandydata na studia dokumenty okreslone w Regulaminie Studiow

Podyplomowych oraz w ogloszeniu rekrutacyjnym.

1.6 Wymogi zwigzane z ukonczeniem studiow podyplomowych
l. Uzyskanie wszystkich efektow uczenia si¢ okre§lonych w programie
studiow podyplomowych — potwierdzone uzyskaniem zaliczenia wszystkich

wymaganych przedmiotow.

2. Uzyskanie 35 pkt ECTS wymaganych do ukonczenia studiow
podyplomowych.

3. Obecnos¢ na poziomie min. 80% zaje¢ dydaktycznych, przy czym
obecno$¢ na zajeciach klinicznych realizowanych w podmiotach leczniczych ma

charakter obowigzkowy.

4.  Uzyskanie pozytywnego wyniku egzaminu dyplomowego
przeprowadzanego w formie egzaminu ustnego, obejmujacego analiz¢ studium
przypadku oraz udzielenie odpowiedzi na wylosowane pytania problemowe

zwigzane z efektami uczenia si¢ okreslonymi w programie studiow

2. Zakladane efekty ksztalcenia.

Program studiéw podyplomowych Neurologopedia kliniczna zostat opracowany
zgodnie z wymaganiami Polskiej Ramy Kwalifikacji na poziomie 7,
okreslonymi dla kwalifikacji nadawanych w szkolnictwie wyzszym, oraz
Z uwzglednieniem charakterystyk drugiego stopnia dla obszaru nauk medycznych
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I nauk o zdrowiu (PS7). Efekty ksztalcenia zdefiniowane dla programu studiow
obejmuja zaawansowang wiedzg, specjalistyczne umiejetnosci oraz kompetencje
spoleczne wiasciwe dla poziomu 7 PRK, umozliwiajace absolwentom
samodzielne 1 odpowiedzialne funkcjonowanie w S$rodowisku klinicznym.
W szczegblnosci efekty w obszarze wiedzy odnosza si¢ do poglebionego
rozumienia budowy 1 funkcjonowania osrodkowego uktadu nerwowego,
mechanizmdéw zaburzen mowy, komunikacji i potykania oraz ich uwarunkowan
neurologicznych, neuropsychologicznych i rozwojowych. Efekty ksztatcenia
w zakresie umiejetnosci odpowiadajg charakterystykom PRK 7 i PS7 poprzez
ksztaltowanie zdolnosci analizy ztozonych problemoéw klinicznych, prowadzenia
specjalistycznej diagnozy neurologopedycznej, planowania 1 realizacji dziatan
terapeutycznych oraz wykorzystywania dokumentacji medycznej i wynikow
badan diagnostycznych w praktyce zawodowej. Program studiow ktadzie nacisk
na praktyczne zastosowanie wiedzy w pracy z pacjentami w roznym wieku oraz
o zroznicowanym stanie klinicznym. Kompetencje spoteczne rozwijane w toku
studiow s3 zgodne z wymaganiami poziomu 7 PRK i obeymujg gotowos¢ do
odpowiedzialnego pelienia r6l zawodowych, pracy w  zespotach
interdyscyplinarnych systemu ochrony zdrowia, przestrzegania zasad etyki
zawodowe] 1 praw pacjenta oraz podejmowania dzialan ukierunkowanych na
bezpieczenstwo 1 dobro pacjenta. Program studidow uwzglednia réwniez potrzebg
cigglego rozwoju zawodowego i aktualizowania kompetencji w odpowiedzi na

postep nauk medycznych.

Realizacja programu studiow, w tym struktura siatki przedmiotdw oraz
przypisanie efektow ksztalcenia do poszczegodlnych modutow, zapewnia spojnosé
pomiegdzy efektami ksztatcenia a charakterystykami PRK 7 1 PS7, potwierdzajac
zgodnos¢ kierunku z krajowymi ramami kwalifikacji oraz profilem ksztatcenia

0 charakterze medycznym i praktycznym.



Tabela 1. Efekty ksztalcenia — Neurologopedia kliniczna

Odniesienie do
uniwersalnych

Odniesienie do
charakterystyk

charakterystyk | drugiego stopnia
Symbol Neurologopedia kliniczna — efekty ksztalcenia pozioméw
ksztalcenia
PRK
WIEDZA (absolwent/ka zna i rozumie)

W1 budowe oraz czynnos$ciowa organizacj¢ osrodkowego uktadu P7 WG PS7 WG
nerwowego oraz mechanizmy neurobiologiczne lezace u
podstaw komunikacji, funkcji poznawczych, potykania i
odzywiania;

w2 podstawy neurologii wieku rozwojowego i dorostego, w tym P7 WG PS7_ WG,
etiologie, przebieg oraz nastepstwa najczestszych chorob PS7 WD
neurologicznych i neurozwyrodnieniowych;

W3 mechanizmy powstawania neurogennych zaburzen mowy, P7_ WG PS7_ WD
komunikacji, potykania oraz funkcji poznawczych u dzieci i
0s0b dorostych;

W4 zasady diagnostyki neurologopedycznej oraz mozliwosci P7_ WG PS7_ WD
wykorzystania badan neuroobrazowych i radiologicznych w
ocenie osrodkowego uktadu nerwowego oraz zaburzen
potykania;

W5 metody diagnostyki i terapii zaburzen stuchu u dzieci, w tym P7_ WG PS7_ WD
zasady protezowania stuchu oraz rehabilitacji stuchowej;

W6 uwarunkowania rozwojowe, psychologiczne i P7_WG PS7_WD,
neuropsychologiczne funkcjonowania cztowieka w cyklu PS7 Wz
zycia;

w7 zasady zywienia klinicznego, dietoterapii oraz leczenia P7_WG PS7_WG,
zywieniowego w wybranych jednostkach chorobowych i PS7_ WD
zaburzeniach karmienia;

W8 znaczenie integracji sensorycznej, rozwoju motorycznego oraz P7_WG PS7_WG,
funkcjonowania uktadu stomatognatycznego w procesie PS7_WD
komunikacji i potykania;

W9 zasady profilaktyki zakazen, bezpieczenstwa P7_ WG PS7 WZ,
epidemiologicznego oraz udzielania pierwszej pomocy w PS7_WD
praktyce klinicznej;

W10 metody rehabilitacji neurologicznej, wezesnej interwencji oraz P7_WG, PS7 WZ,P
alternatywnych 1 wspomagajagcych metod komunikacji P7_WK S7 WD
stosowanych u dzieci i dorostych. ]

UMIEJETNOSCI (absolwent/ka rozumie)

Ul przeprowadza¢ diagnostyczng oceng neurologopedyczng dzieci P7 _UW, PS7 _UD,
i dorostych z zaburzeniami mowy, komunikacji, stuchu, P7 UK PS7 UO
polykania oraz funkcji poznawczych;

U2 interpretowac wyniki badan neurologicznych, P7 UW PS7 UD
neuropsychologicznych, radiologicznych oraz audiologicznych
w planowaniu postepowania terapeutycznego;

U3 réznicowa¢ neurogenne zaburzenia mowy i komunikacji P7 UW, PS7 UT,
wynikajace z uszkodzen osrodkowego uktadu nerwowego; P7 UK PS7 UO

U4 planowac i realizowac terapi¢ neurologopedyczng dostosowana P7_UW, PS7 UD,
do wieku pacjenta, jednostki chorobowej oraz mozliwosci P7 UK PS7 UT,
funkcjonalnych; PS7 UO

uUs ocenia¢ funkcje oralne, uktad stomatognatyczny oraz P7 UW, PS7 UO,
zaburzenia polykania i planowa¢ odpowiednie postgpowanie P7 UK PS7 UD

terapeutyczne;




8[) wspolpracowaé z zespotem interdyscyplinarnym w procesie P7_ UW PS7 UT
diagnostyki, rehabilitacji i leczenia zywieniowego pacjenta;

u7 stosowac elementy alternatywnych i wspomagajacych metod P7_UW, PS7_UT,
komunikacji w pracy z osobami o ograniczonych P7 UK PS7 UO
mozliwosciach porozumiewania sig;

U8 prowadzi¢ dziatania wczesnej interwencji oraz wspiera¢ rozwoj P7 UK, PS7 UO
komunikacji u dzieci z grup ryzyka; P7 UW

U9 edukowa¢ pacjentow oraz ich rodziny w zakresie profilaktyki P7 UW, PS7 UT,
zdrowotnej, zywienia, komunikacji i rehabilitacji; P7 UK PS7 UO

u10 stosowac zasady bezpieczenstwa pracy, profilaktyki zakazen P7 UW PS7 UO
oraz udzielania pierwszej pomocy w sytuacjach zagrozenia
zdrowia i Zycia.
KOMPETENCJE SPOLECZNE (absolwent/ka jest gotow/jest gotowa do)

K1 kierowania si¢ dobrem i bezpieczenstwem pacjenta w P7 KK, PS7 KK,
dziataniach diagnostycznych i terapeutycznych; P7 KR PS7 KR

K2 podejmowania odpowiedzialnych decyzji zawodowych z P7 KO, PS7 KP,
uwzglednieniem wlasnych kompetencji oraz konieczno$ci P7 KK PS7 KK
konsultacji specjalistycznych;

K3 systematycznego aktualizowania wiedzy zawodowej w P7 KO, PS7 KK
zwigzku z rozwojem neurologii, neuropsychologii i P7 KK
neurologopedii;

K4 pracy w zespole interdyscyplinarnym oraz wspolpracy z P7 KR PS7 KR
lekarzami, terapeutami i innymi specjalistami ochrony
zdrowia;

K5 budowania partnerskiej wspotpracy z rodzing i opiekunami P7 KK, PS7 KK
pacjenta; P7 KR

K6 respektowania zasad etycznych i praw pacjenta, w tym P7 KO, PS7 KP
poufno$ci informacji medycznych; P7 KK

K7 komunikowania si¢ z pacjentem i jego rodzing w sposob P7 KK PS7 KK
empatyczny i dostosowany do mozliwosci poznawczych oraz
emocjonalnych;

K8 promowania zachowan prozdrowotnych oraz profilaktyki P7 KK PS7 KK
zdrowia w r6znych grupach wiekowych;

K9 krytycznej oceny wlasnych dziatan zawodowych oraz P7 KO PS7 KP
gotowosci do ich modyfikacji w §wietle nowych danych
naukowych;

K10 dzialania zgodnie z zasadami bezpieczenstwa P7 KO, PS7 KP,
epidemiologicznego oraz odpowiedzialnosci spotecznej w P7 KR PS7 KR
srodowisku pracy.

3. PLAN STUDIOW.

Wyktady online: 152 godziny - 93 h (I sem) 1 59 h (Il sem)

Cwiczenia: 100 godzin— 61 h (I sem) i

39 h (Il sem)

Uczestnik studiow uzyskuje za zajecia dydaktyczne 35 pkt ECTS, gdzie 1 pkt
ECTS = 25h dydaktycznych

Ogolna liczba godzin 875, w tym:

e godzin kontaktowych 252
e godzin pracy wilasnej 623
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Tabela 2. Plan studiow Neurologopedia kliniczna

s -z
‘g S gE
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S
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- 2
W-wiedza V4
_WyKlad (W)/ 249 152 100 35 U- umiejetnoSci 70
Cwiczenia (Cw) K - kompetencje E
1 Anatomia czynno§ciowa OUN w 12 12 2 1 WI1,W6, U2 E
K3
5 Diagnostyka radiologiczna OUN u dorostych W 3 3 1 2 W4, U2, K2 Z
W9, U6, U9, U10,
3 Profilaktyka zakazen w neurologopedii WwW/CW 6 3 3 1 2 K1, K4, K10 V4
Diagnoza i terapia dzieci z zaburzeniami 13 7 6 > 1 W5, We, U2, U6, 70
4 | shuchu W/CW U9, K2, K5, K7
5 Diagnoza i terapia neurogennych zaburzen W/ICW 12 6 6 5 5 | W3, W2, W4, Ul E
mowy u 0sob dorostych U3, U4, U6, K1,
K2, K4
6 Diagnoza i terapia neurogennych zaburzen W/ICW 10 4 6 5 1| W2, W3, We, Ul E
mowy u dzieci i mtodziezy U4, U8, U6, K1,
KS, K7
. . . W8, W1, U5, U4,
7 Diagnoza i terapia uktadu ortognatycznego W/EW 6 3 3 1 1 U6, K2, K4 Z0
. . . , . . W2, W3, W4, W8,
g ]leagriozz}a1 i terapia zaburzen potykania u 0séb WICW 10 4 6 | 5 Us. U4, U2, U, E
orostyc K1, K2, K4
W2, W3, W8, W7,
9 Diagnoza i terapia zaburzen potykania u dzieci W/CW 9 3 6 2 1 Us, U4, U3, U6, Z0
U9, K1, K5, K7
. . . S W1, W2, We, Ul,
10 Diagnoza i terapia zespotu pomijania WIEW 8 4 4 1 2 U3, U4, K2. KA, Z0
K1
Zywienie 1 zaburzenia karmienia u dzieci w W/ICW 10 5 5 | | W7, W6, W8, U9, 7
11 praktyce neurologopedyczne;j U6, U5, K5, K7,
K1
12 Elementy dietoterapii w wybranych WIEW 12 5 7 1 2 | w7, w2, w3, v, 7
jednostkach chorobowych U6. US. K1. KA
K8
W1, W8, W6, U8,
13 | Elementy integracji sensorycznej W/CW 12 6 6 2 1 Ul, U4, U9, K3, Z
K7, K4
S W7, W2, W3, U6,
1a | Elementy leczenia Zywieniowego W 3 3 1 2 US, U2, U9, K1, Z
K4, K2
Wi,
. .. W/ICW W6, W3, US, U4,
15 Jakanie wczesnodziecigce 13 5 8 1 1 U9, UL, K5, K7. Z0
K1
, W10, W3, W6,
16 | Metody komunikacji alternatywnej W/CW 10 5 5 1 1 U7, U4, Use, U9, Z0
K5, K7, K1
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W2, We, W8, U8,

17 N tologi . 1 Us, U6, U9, K5, E
eonatologia W/CW 3 e
W2, W3, W1, U3,
18 | Podstawy neurologii dziecigcej w 9 U2, Us6, U, K2, E
K4, K1
W6, W2, W1, W3,
19 | Neuropsychologia 0s6b dorostych w 9 U3, U2, Ul, Us, Z0
K2, K7, K9
S, W2, W1, U3, U2,
50 | Podstawy neurologii osob dorostych W 9 U6, K2. K1, K3 Z0
21 i j . W9, U10, K1
Podstawy pierwszej pomocy W/EW 8 ’Klo’ s Z
22 | Podstawy psychologii rozwojowej w 9 w6, W1, U, U9, Z
K7, K5
”3 Radiologic;na ocena ;abqrzeﬁ .po1ylfania oraz W4, W3, W2, U2,
podstawy diagnostyki radiologicznej OUN w w 3 Us. U6, K2. K1 Z
pediatrii. Ue R R
W10, W6, W2,
24 | Weczesna interwencja i opieka logopedyczna W/CW 12 U8, U1, U9, U6, Z0
K5, K7, K1
Wybrane metody rehabilitacji dzieci i W10, W2, W8,
25 .. ‘. 13 U4, U8, U6, K4, Z
miodziezy W/CW K5, Kl
26 W10, W2, W3,
Wybrane metody rehabilitacji oséb dorostych . 10 U4, U6, Us, K4, zZ
W/CW KL K2
57 | Zaburzenia mowy w chorobach W2, W3, W6, Us,
e . 8 U3, Ul, U6, K1, E
neurozwyrodnieniowych W/CW K7. K2. K9

Legenda — Z (zaliczenie), ZO (zaliczenie z oceng), E (egzamin)
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4. SYLABUSY

Ad. 4.1. Anatomia czynnosciowa OUN

Nazwa modutu ksztalcenia/nazwa przedmiotu ANATOMIA CZYNNOSCIOWA OUN

Jezyk modutu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiow zna i rozumie:

budowe oraz zasady funkcjonowania osrodkowego uktadu
nerwowego w ujeciu anatomicznym i czynno$ciowym,;

mozgowa organizacje funkcji poznawczych, w tym mechanizmy
ich lokalizacji 1 integracji w strukturach osrodkowego uktadu
nerwowego;

podzial mézgowia na platy oraz ich znaczenie w realizacji funkcji
poznawczych i behawioralnych.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studiéw potrafi:

przetwarza¢, analizowaé, ocenia¢ oraz interpretowaé wiedze
dotyczaca budowy 1 funkcjonowania os$rodkowego ukladu
nerwowego;

wykorzystywa¢ w praktyce wiedzg dotyczaca mozgowej
organizacji wyzszych czynno$ci poznawczych w analizie
funkcjonowania poznawczego czlowieka.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiéw jest gotéw do:

systematycznego aktualizowania i poszerzania wiedzy z zakresu
neuroanatomii oraz neurofizjologii w zwiazku z dynamicznym
rozwojem nauk medycznych i neurokognitywnych;

krytycznej oceny ztozonosci zagadnien zwigzanych
z funkcjonowaniem osrodkowego uktadu nerwowego oraz
ograniczen wynikajacych z aktualnego stanu wiedzy naukowej;
odpowiedzialnego wykorzystywania wiedzy dotyczacej organizacji
czynno$ci poznawczych w analizie funkcjonowania czlowieka,
z uwzglednieniem aspektow etycznych 1 interdyscyplinarnego
charakteru diagnozy.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany
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Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zajec: B. Sposob realizacji zajec:

wyktad wyktad on line

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz
podstawowg wiedzg kierunkowg

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

12 h wyktadu

Stosowane metody
dydaktyczne

wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny / wyktad
z prezentacja multimedialna;

Sposéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
sluchaczy

e udziat w dyskusji na wyktadach;

e udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zagadnienia ujete
w tresciach modutu podczas wyktadow;

e egzamin pisemny.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia: B. Warunki zaliczenia:

e obecnos$¢ 1 aktywny udzial
e egzamin w wyktadach
e cgzamin pisemny: testowy

Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw)

Problematyka wykladow:

O No gk owdPE

©

Unaczynienie mozgu.

Rozwoj uktadu nerwowego.

Budowa i funkcje kresomdzgowia.

Budowa i funkcje pnia mézgu.

Budowa i funkcje mézdzku.

Drogi piramidowe i pozapiramidowe.

Budowa i funkcje nerwow czaszkowych.

Korowe 1 podkorowe struktury zwigzane z procesami mowy.
Podziat mézgowia na ptaty w ujeciu funkcji poznawczych.

Wykaz literatury obowiazkowej i uzupekniajacej

A. Wykaz literatury obowiazkowej:
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e Gould D. J.: Neuroanatomia (BRS). Edra Urban & Partner Wroctaw 2021

e YoungP. H., Young P. A. Tolbert D. L.: Neuroanatomia kliniczna. Edra Urban & Partner
Wroctaw 2016

e Felten D. L., Shetty A. N.: Atlas neuroanatomii i neurofizjologii Nettera. Edra Urban &
Partner Wroctaw 2018

B. Wykaz literatury uzupelniajacej:

e (Gotab B.: Anatomia czynnosciowa osrodkowego uktadu nerwowego. Wydawnictwo Lekarskie

PZWL Warszawa 2014

e Aleksandrowicz R., Ciszek B., Krasucki K.: Anatomia cztowieka. Repetytorium. Na
podstawie Anatomii Cztowieka A. Bochenka, M. Reichera. Wydawnictwo Lekarskie PZWL
Warszawa 2022

e Morys J., Narkiewicz O.: Neuroanatomia czynnos$ciowa i kliniczna. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL Warszawa 2023

Naklad pracy sluchacza (bilans punktow ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢

Obciazenie stuchacza [h]

itp.)
Praca z nauczycielem akademickim (wyktady + ¢wiczenia) 12
Praca wlasna studenta 38
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 50
Punkty ECTS za modul 2

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.2. Diagnostyka radiologiczna OUN u dorostych

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Diagnostyka radiologiczna OUN u dorostych

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

e podstawy badania neurologicznego z uwzglednieniem elementéw
diagnostyki radiologicznej oraz metod badan neuroobrazowych
stosowanych w ocenie osrodkowego uktadu nerwowego;

e wskazania, mozliwos$ci diagnostyczne oraz ograniczenia
podstawowych badan neuroobrazowych stosowanych w
neurologii, w szczegdlnosci tomografii komputerowej (TK),

WIEDZA rezonansu magnetycznego (MR) oraz angiografii tomografii
komputerowej (angio-TK);

e obraz prawidtowej fizjologii oraz najwazniejszych zmian
patologicznych mézgu w badaniach neuroobrazowych;

e charakterystyczne cechy neuroobrazowe najczestszych schorzen
osrodkowego uktadu nerwowego, w tym udaru niedokrwiennego,
udaru krwotocznego, procesdw neurozwyrodnieniowych oraz
innych wybranych patologii neurologicznych.

Uczestnik studiéw potrafi:

e rozrdznia¢ podstawowe zespoty neurologiczne, w tym udary
mozgu, zespoly uszkodzenia pnia mozgu oraz inne wybrane
zespoty neurologiczne;

e postugiwac si¢ wlasciwa terminologia neurologiczng oraz
rozpoznawac¢ wskazania do poglebionej diagnostyki na podstawie
oceny stanu neurologicznego pacjenta;

i e interpretowac podstawowe badania neuroobrazowe stosowane w

UMIEJETNOSCI neurologii, w szczeg6lnosci tomografie¢ komputerowa (TK),
rezonans magnetyczny (MR) oraz angiografi¢ tomografii
komputerowej (angio-TK);

e analizowac¢ i ocenia¢ obraz prawidlowej fizjologii oraz zmian
patologicznych mozgu na podstawie wynikow badan
neuroobrazowych;

¢ identyfikowa¢ w badaniach neuroobrazowych najczestsze deficyty
osrodkowego uktadu nerwowego, w tym udar niedokrwienny,
udar krwotoczny oraz procesy neurozwyrodnieniowe.

KOMPETENCJE Uczestnik stusiiéw jest gotéw do: ‘ .
e dostrzegania dynamicznego rozwoju metod neuroobrazowania

SPOLECZNE oraz systematycznego aktualizowania i poszerzania wiedzy

zawodowej w tym zakresie;
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e uwzgledniania aspektow etycznych zwigzanych z
odpowiedzialnos$cig za trafno$¢ postepowania diagnostyczno-

terapeutycznego;

e wykazywania wysokiej samo$swiadomosci odpowiedzialnosci za

podejmowane dziatania zawodowe oraz ich konsekwencje dla

bezpieczenstwa i dobra pacjenta.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposéb realizacji zajeé

A. Forma zajec¢:

wyktad

B. Sposob realizacji zajec:

wyktad on line

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowg wiedzg kierunkowa.

Rodzaj i liczba godzin zaje¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

3 h wyktadu

Stosowane metody
dydaktyczne

o wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny / wyktad

z prezentacja multimedialna;

e (¢wiczenia laboratoryjne: analiza dokumentow / metoda
problemowa / analiza przypadkow / dyskusja

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
sluchaczy

e udzial w dyskusji na wyktadach;
e udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zagadnienia ujete w
tresciach modutu podczas wyktadow;

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia:
zaliczenie

B. Warunki zaliczenia:

e obecnos$¢ 1 aktywny udziat
w wykladach

Tresci modutu ksztalcenia (program wykladéw)

Problematyka wykladow:

1. Podstawy neuroobrazowania w diagnostyce neurologicznej — TK, MR oraz angio-TK:
wskazania, mozliwosci diagnostyczne 1 ograniczenia metod.
2. Obraz prawidlowej anatomii i fizjologii mézgu w badaniach neuroobrazowych.
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3. Obraz najczestszych patologii osrodkowego uktadu nerwowego w neuroobrazowaniu — udar
niedokrwienny, udar krwotoczny, procesy neurozwyrodnieniowe oraz stwardnienie rozsiane.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupekiajacej

A. Wykaz literatury obowigzkowej:

e Walecki, J. (2013). Diagnostyka obrazowa: Uktad nerwowy osrodkowy. Wydawnictwo Lekarskie

PZWL.

e Fuller, G. (2009). Badanie neurologiczne (W. Turaj, red. wyd. pol.). Elsevier Urban & Partner.

B. Wykaz literatury uzupelniajacej:

e Gotgb B.: Anatomia czynnosciowa osrodkowego uktadu nerwowego. Wydawnictwo Lekarskie

PZWL Warszawa 2014

e Morys J., Narkiewicz O.: Neuroanatomia czynnosciowa i kliniczna. Wydawnictwo Lekarskie

PZWL Warszawa 2023

Naklad pracy sluchacza (bilans punktéow ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢
itp.)

Obciazenie stuchacza [h]

Praca z nauczycielem akademickim (wyktady + ¢wiczenia) 3
Praca wlasna studenta 22
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zaj¢ciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j

tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.3. Profilaktyka zakazen w neurologopedii

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Profilaktyka zakazen w neurologopedii

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiow zna i rozumie:

definicje zakazen zwigzanych =z udzielaniem S$wiadczen
zdrowotnych, w tym zakazen szpitalnych, oraz ich znaczenie
w praktyce neurologopedycznej;

zrédta 1 rezerwuary drobnoustrojow = w  $rodowisku
pozaszpitalnym 1 szpitalnym oraz drogi szerzenia si¢ zakazen
w konteks$cie udzielania §wiadczen zdrowotnych;

zna podstawowe regulacje prawne dotyczace zapobiegania
chorobom zakaznym 1 zakazeniom oraz zasady postepowania
prewencyjnego obowigzujace personel medyczny.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studiéw potrafi:

organizowa¢ stanowisko pracy zgodnie z aktualng wiedzg
i zasadami profilaktyki zakazen, w tym dobiera¢ wlasciwe
metody mycia, dezynfekcji oraz sterylizacji  sprzetu
wielorazowego;

wdrazac standardy postepowania zapobiegajace
rozprzestrzenianiu si¢ zakazen w praktyce neurologopedycznej;
stosowac srodki ochrony indywidualnej oraz dziatania ochronne
wobec pacjentow 1 wspotpracownikow jako element profilaktyki
zakazen;

wykorzystywaé aktualng wiedze z zakresu profilaktyki zakazen
ichorob zakaznych w planowaniu 1 realizacji $wiadczen
neurologopedycznych.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotéw do:

kierowania si¢ zasada dobra pacjenta oraz bezpieczenstwa
zdrowotnego w podejmowanych dziataniach zawodowych;
podejmowania decyzji oraz ponoszenia odpowiedzialnosci za
realizowane zadania w zakresie profilaktyki zakazen w praktyce
neurologopedycznej;

rozpoznawania zagrozen epidemiologicznych i organizacyjnych
w Srodowisku pracy oraz podejmowania dzialan zapobiegajacych
ich wystepowaniu;

wlasciwej organizacji pracy wilasnej oraz wspotpracy z zespotem
terapeutycznym 1 pacjentem z  zachowaniem  zasad
bezpieczenstwa epidemiologicznego;
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promowania  zachowan  prozdrowotnych 1  dzialan

profilaktycznych wsrod pacjentow oraz wspotpracownikow.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajec¢:

B. Sposob realizacji zajec:

wyktad .
¢wiczenia

zajecia w sali
dydaktycznej

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz
podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 3h wyktad
e 3h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyklad z prezentacjg multimedialna;

¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

udziat w dyskusji na zajgciach;

udzielanie  ustnych odpowiedzi obejmujacych zadania
1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

zaliczenie ustne / kolokwium;

wykonanie okreslonej pracy praktycznej;

egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia: B. Warunki zaliczenia:

o zaliczenie ) .
o obecnos¢ 1 aktywny udziat

w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;

e egzamin pisemny /
wykonanie zaliczeniowej
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pracy obejmujacej tresci
modutu ksztatcenia.

Tresci modulu ksztalcenia (program wykladow)

Problematyka wykladow:

1. Definicje 1 kryteria rozpoznawania zakazen i chorob zakaznych na podstawie obowigzujacych
aktow prawnych.

2. Higiena rak w teorii 1 praktyce jako element profilaktyki zakazen.

Zasady profilaktyki zakazen, dostosowanie stanowiska pracy zgodnie z aktualng wiedza.

4. Zasady dekontaminacji wyrobow wielorazowego uzytku w obszarze medycznym
1 pozamedycznym.

5. Zasady pracy z pacjentem z podejrzeniem i/lub rozpoznaniem zakazenia i/lub choroby
zakaznej.

(98]

Problematyka ¢wiczen:

1. Higiena rak w teorii i praktyce jako element profilaktyki zakazen.

Wykaz literatury obowiazkowej i uzupelniajacej

A. Wykaz literatury obowigzkowej:

o Ustawa o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen 1 chorob zakaznych u ludzi z dnia 5 grudnia
2008 r z pozniejszymi zmianami.

« Aktualne wytyczne, zalecenia, rekomendacje

o Podstawy pielggniarstwa epidemiologicznego Bogumita Bober-Gheek; Matgorzata Fleischer

« Dekontaminacja wyrob6w medycznych — kompendium wiedzy Polskie Stowarzyszenie
Sterylizacji Medyczne;j.

Naklad pracy sluchacza (bilans punktow ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie shichacza [h]

itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 6
Praca wtasna studenta 19
Sumaryczne obcigzenie praca stuchacza 25
Punkty ECTS za modut 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.4. Diagnoza i terapia dzieci z zaburzeniami stuchu.

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Diagnoza i terapia dzieci z zaburzeniami stuchu

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

budowe oraz fizjologi¢ narzadu stuchu w kontekscie
prawidtowego rozwoju percepcji stuchowej dziecka;
podstawowe zagadnienia z zakresu psychoakustyki oraz
ich znaczenie dla rozwoju komunikacji i funkcjonowania
poznawczego dziecka;

metody diagnostyki stuchu u dzieci, w tym badania
obiektywne i subiektywne, wraz z ich wskazaniami oraz
zastosowaniem klinicznym;

najczgstsze przyczyny niedoshuchu u dzieci, jego rodzaje
oraz zasady postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego;

wskazania do protezowania stuchu z zastosowaniem
aparatow stuchowych oraz leczenia z wykorzystaniem
implantow stuchowych u dzieci.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studiow potrafi:

interpretowa¢ wyniki badan stuchu przeprowadzanych u dzieci,
Z uwzglednieniem ich Znaczenia diagnostycznego
i terapeutycznego;

wykonywac podstawowe badania przesiewowe 1 kliniczne oceny
stuchu u dzieci, w tym badania akumetryczne oraz behawioralne;
wykorzystywa¢  wiedz¢ specjalistyczng w  komunikacji
Z rodzicami lub opiekunami dziecka, w szczegdlnosci w zakresie
uzasadniania potrzeby konsultacji lekarskiej lub pogtebionej
diagnostyki;

wspotpracowac z lekarzem oraz innymi specjalistami w procesie
diagnostyki 1 rehabilitacji stuchu oraz rozwoju mowy dziecka.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotow do:

krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy 1 umiejetnosci oraz
rozpoznawania potrzeby korzystania ze wsparcia innych
specjalistow;

systematycznego doskonalenia kompetencji zawodowych i
aktualizowania wiedzy w zakresie diagnostyki i terapii dzieci

Z zaburzeniami stuchu;

otwartosci na nowe idee oraz weryfikowania wiasnych opinii
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w swietle aktualnych danych naukowych i argumentow
merytorycznych;

e pracy zespotowej oraz wspotpracy interdyscyplinarnej w
procesie diagnostyczno-terapeutycznym;

e budowania partnerskiej wspotpracy z rodzicami lub opiekunami
dziecka, opartej na szacunku, uwaznym stuchaniu oraz
uwzglednianiu ich potrzeb i perspektywy.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajec: B. Sposdb realizacji zaje¢:

o wyktad o
o Cwiczenia

zajgcia w sali
dydaktycznej

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 7h wyktad
e 6h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

o wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

o (¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.

Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

 udzial w dyskusji na zajeciach;

o udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zadania

zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach

modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;

« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztalcenia.

i
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Forma i warunki zaliczenia A. Forma zaliczenia: B. Warunki zaliczenia:
modulu®*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu, Zaliczenie z oceng
zaliczenia

e obecnos¢ i aktywny
udziat w wyktadach

e egzamin pisemny / wykonanie
zaliczeniowej pracy
obejmujacej tresci modutu
ksztatcenia.

Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, éwiczen)

Problematyka wykladow:
1. Podstawy psychoakustyki oraz anatomia i fizjologia narzadu stuchu.

2. Patologia narzadu stuchu u dzieci — czynniki ryzyka niedostuchu oraz najczestsze schorzenia
powodujace zaburzenia stuchu.

3. Diagnostyka stuchu u dzieci — podstawy badan obiektywnych i subiektywnych (wskazania,
mozliwo$ci 1 ograniczenia metod).

4. Wskazania do leczenia operacyjnego niedostuchu u dzieci oraz wspotczesne metody leczenia
chirurgicznego. Protezowanie stuchu u dzieci — aparaty stuchowe oraz implanty stuchowe, w tym
implant slimakowy.

5. Zaburzenia centralnych proceséw przetwarzania stuchowego (CAPD/APD) u dzieci.

6. Wskazania do rehabilitacji stuchu i mowy oraz model wspotpracy lekarz — terapeuta — rodzic.

Problematyka ¢wiczen:

1. Badania behawioralne stuchu u dzieci — zasady przeprowadzania i interpretacja wynikow.

2. Obiektywna diagnostyka shuchu — analiza przyktadowych wynikow badan.

3. Subiektywna diagnostyka stuchu — badanie akumetryczne, préby stroikowe oraz podstawy
audiometrii tonalnej i stowne;.

4. Interpretacja wynikow badan stuchu oraz kwalifikowanie do dalszej diagnostyki lub konsultacji
lekarskiej.
Planowanie rehabilitacji stuchu i mowy u dziecka — wspotpraca interdyscyplinarna.
Komunikacja z rodzicem/opiekunem dziecka oraz budowanie relacji terapeutycznej w procesie
diagnostyczno-terapeutycznym.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:
1. Sliwinska-Kowalska M. Audiologia kliniczna. Mediton. £.6dz 2005
Wykaz literatury uzupekiajacej:
1. Obrebowski A., Pruszewicz A. Audiologia kliniczna. Zarys. UMP. Poznan.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 13
Praca wtasna studenta 37
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 50

Punkty ECTS za modut 2

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w réznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajgc.
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Ad. 4.5. Diagnoza i terapia neurogennych zaburzen mowy u osob dorostych

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu

Diagnoza i terapia neurogennych zaburzen mowy u
0s6b dorostych

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

definicje, klasyfikacje oraz obraz kliniczny afazji
i dyzartrii, z uwzglednieniem ich typologii oraz
charakterystycznych objawow zaburzen jezykowych;
zaburzenia komunikowania si¢ wynikajace z uszkodzen
osrodkowego 1 obwodowego uktadu nerwowego, w tym
nastepstwa uszkodzen prawej potkuli mozgu;

patofizjologiczne mechanizmy zaburzen stuchu, glosu
imowy w przebiegu chor6b neurologicznych oraz
znaczenie podstaw badania neurologicznego w ocenie
neurologopedycznej pacjenta;

terminologi¢ specjalistyczng, klasyfikacje oraz narzedzia
diagnostyczne stosowane w ocenie zaburzonych procesow
jezykowych u pacjentow z afazja, dyzartria i1 innymi
neurogennymi zaburzeniami komunikacji;

zasady diagnostyki roznicowej afazji 1 dyzartrii oraz
charakter =~ wspotwystgpujacych ~ zaburzen = mowy
i komunikacji w przebiegu chorob neurologicznych;
metodyke prowadzenia diagnozy 1 terapii
neurologopedycznej o0sob dorostych z neurogennymi
zaburzeniami mowy.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studidw potrafi:

rozpoznawac¢, roznicowa¢ oraz analizowaé objawy zaburzen
jezykowych 1 komunikacyjnych charakterystycznych dla
poszczegbdlnych typoéw afazji, dyzartrii oraz zaburzen
wynikajacych z uszkodzenia prawej potkuli mozgu;

stosowa¢ wilasciwg terminologi¢ oraz kategorie diagnostyczne
w neurologopedycznej ocenie pacjentdbw z neurogennymi
zaburzeniami  mowy, z  wykorzystaniem  formalnych
i nieformalnych narzedzi diagnostycznych, w tym testow
standaryzowanych (np. RHLB-PL);

planowac 1 przeprowadza¢ diagnoz¢ neurologopedyczng, w tym
elementy badania neurologicznego oraz diagnostyke réznicowg
afazji i dyzartrii;
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dobiera¢ 1 stosowa¢ adekwatne metody, formy oraz s$rodki
terapeutyczne ~ w  rehabilitacji  czynnosci  jezykowych
I komunikacyjnych 0sob z uszkodzeniami o$rodkowego uktadu
Nerwowego;

programowac terapi¢ neurologopedyczng pacjentow z afazja,
dyzartrig oraz zaburzeniami komunikacji po uszkodzeniu prawe;j
potkuli  moézgu na  podstawie  wynikow
neurologopedycznej i badan specjalistycznych;
monitorowa¢  efekty  terapii
modyfikowaé cele, strategie i
adekwatnie do postepoOw pacjenta.

diagnozy

neurologopedycznej
procedury terapeutyczne

oraz

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotéw do:

rozpoznawania ztozono$ci zaburzen procesow jezykowych
i komunikacyjnych w afazji, dyzartrii oraz w nastepstwie
uszkodzenia prawej potkuli mozgu;

krytycznej oceny zakresu wilasnych kompetencji zawodowych
oraz podejmowania dzialan shuzacych ich systematycznemu
doskonaleniu;

etycznego  podejmowania  decyzji
diagnostycznych 1 terapeutycznych, z uwzglednieniem dobra

odpowiedzialnego i

1 bezpieczenstwa pacjenta;

jasnego 1 zrozumiatego komunikowania pacjentowi oraz jego
bliskim zasad 1 przebiegu postepowania terapeutycznego;
efektywnej organizacji pracy wtasnej oraz refleksyjnej oceny
podejmowanych dziatan zawodowych.

Semestr, w ktorym modul¥)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zaje¢:

o wyktad o

B. Sposob realizacji zajec:

zajecia w sali dydaktycznej

cwiczenia e 7zajecia w oddziale

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiéw zgodnie z planem ksztatcenia oraz

podstawowg wiedzg kierunkowa
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Rodzaj i liczba godzin zaje¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 6h wykltad
e 6h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacjg multimedialna;

¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
sluchaczy

udziat w dyskusji na zajeciach;

udzielanie  ustnych  odpowiedzi obejmujacych zadania
i zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

zaliczenie ustne / kolokwium;

wykonanie okreslonej pracy praktycznej;

egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia: B. Warunki zaliczenia:

e egzamin . _
o obecno$¢ i aktywny udziat

w zajeciach;

« ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;

27




Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Podstawy badania neurologicznego-ocena nerwoéw czaszkowych zwigzanych z procesem mowy,
ocena narzadu

artykulacyjnego, ocena toru oddechowego.

Definicja i typologia afazji.

Objawy zaburzen jezykowych w poszczegolnych typach afazji.

Definicja i typologia dysartrii (lokalizacyjna i objawowa).

Objawy zaburzen jezykowych w poszczegolnych typach dyzartrii.

Narzedzia do badania zaburzonych procesow jezykowych — afazji i dyzartrii.
Diagnoza r6znicowa afazji i dyzartrii.

Funkcje prawej potkuli mézgu w ujeciu czynnosci jezykowych

10 Zaburzenia mowy typowe dla prawej potkuli mozgu

11. Metody terapii i diagnozy pacjentow z zaburzeniami mowy o typie afazji i dyzartrii

© © N gk wd

Problematyka ¢wiczen:

1. Badania neurologiczne-ocena nerwow czaszkowych zwigzanych z procesem mowy, ocena
narzadu artykulacyjnego,

ocena toru oddechowego.

Objawy zaburzen jezykowych w poszczegdlnych typach afazji.

Typologia dysartrii — analizy przypadkow.

Objawy zaburzen jezykowych w poszczegolnych typach dyzartrii.

Badania zaburzonych procesow jezykowych — afazji i dyzartrii.

Diagnoza r6znicowa afazji i dyzartrii.

Metody terapii i diagnozy pacjentdéw z zaburzeniami mowy o typie afazji i dyzartrii.
9. 8. Metody oceny zaburzen jezykowych przy uzyciu testu RHLB-PL

OF SR RO LRI

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupeliajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1.
2.
3.

Balejko A., 2003, Diagnoza i terapia 0sob z afazjg, Lublin.

Gatkowski T., Jastrzgbowska G., Szelag E. (red.), 2005, Podstawy neurologopedii, Opole.
Jauer-Niworowska O., 2009, Dyzartria nabyta. Diagnoza logopedyczna i terapia 0sob dorostych,
Warszawa.

Pachalska M., 1999, Afazjologia, Warszawa—Krakow..

Marczewska H., Osiejuk E., 1994, Nie tylko afazja... O zaburzeniach jezykowych w demencji
Alzheimera, demencji wielozawatowej i przy uszkodzeniach prawej potkuli mozgu, \Warszawa.
Fuller G., 2006, Badanie neurologiczne. Seria — to proste!, Warszawa.

Bostonski Test do Badania Afazji — wersja dostosowana do warunkow polskich przez IPiN,
Warszawa.

Lojek E., RHLB-PL — Test do oceny zaburzen komunikacji po uszkodzeniu prawej potkuli mozgu,
Lublin.

Lewicka T. (oprac.), 2010, Zestaw prob klinicznych do badania zaburzen jezykowych po udarach
mozgu, Katowice.

Wykaz literatury uzupelniajacej:
1.

Duranowska-Serocka A., 2000, Zaburzenia czynnosci jezykowych i aktywno$ci w kontaktach z
otoczeniem po uszkodzeniu struktur podkorowych w wyniku udaru mozgu, ,,Logopedia™27, s. 93-
112.

Grabowska A., Zagrodzka J., red., 1997, M0zg a zachowanie, Warszawa.
Fuller G., 1995, Badanie neurologiczne - to proste, Warszawa.
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4. Puchowska-Florek M., Ksigzkiewicz B., Nowaczewska M., 2005, Ocena przydatnosci wybranych

skal i testow do oceny afazji u pacjentow w ostrym okresie udaru mozgu, ,,Udar Mozgu” 7, s. 2-39

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnosé

Obciazenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 12
Praca wtasna studenta 38
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 50
Punkty ECTS za modul 2

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza

w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.6. Diagnoza i terapia neurogennych zaburzen mowy u dzieci i

mlodziezy

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu

Diagnoza i terapia neurogennych zaburzen mowy u
dzieci i mtodziezy

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studidéw zna i rozumie:

budowe 1 funkcjonowanie o$rodkowego uktadu
nerwowego oraz obwodowego i osrodkowego narzadu
mowy w kontekscie rozwoju komunikacji i mowy;
neurobiologiczne i poznawcze mechanizmy rozwoju
funkcji jezykowych oraz ich zaburzen u dzieci i mtodziezy;
zasady przeprowadzania neurologopedycznej diagnozy
mowy, z uwzglednieniem oceny obwodowego
I osrodkowego narzagdu mowy;

uwarunkowania anatomiczne i fizjologiczne rozwoju oraz
zaburzen komunikacji wynikajacych z uszkodzen
osrodkowego uktadu nerwowego w wieku rozwojowym,;
metody diagnozy i1 terapii neurogennych zaburzen mowy u
dzieci 1 mlodziezy.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studiow potrafi:

analizowa¢ wplyw wrodzonych 1 nabytych uszkodzen
osrodkowego uktadu nerwowego na rozwdj funkcji prymarnych
oraz kompetencji komunikacyjnych dzieci i mtodziezy;

......

mowy 1 komunikacji jezykowej w przebiegu dysfunkcji
osrodkowego uktadu nerwowego;

przeprowadza¢ neurologopedyczng diagnoze dzieci i mtodziezy
z neurogennymi zaburzeniami mowy, z uwzglednieniem oceny
funkcji oralnych i komunikacyjnych;

planowac 1 realizowac terapi¢ neurologopedyczng dostosowang
do wieku rozwojowego oraz mozliwosci funkcjonalnych
pacjenta;
monitorowac efekty terapii oraz modyfikowac cele i strategie
terapeutyczne adekwatnie do postgpow dziecka lub mtodego
pacjenta.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotow do:
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e krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy i umiejetnosci oraz

rozpoznawania potrzeby korzystania ze wsparcia

specjalistow;
e systematycznego

doskonalenia

innych

kompetencji zawodowych

1 aktualizowania wiedzy w obszarze neurologopedii dzieci¢ce;;

e otwarto$ci na nowe idee oraz weryfikowania wtasnych opinii

w Swietle
merytorycznych;

aktualnych danych naukowych 1

argumentow

e pracy zespolowej 1 wspotpracy interdyscyplinarnej w procesie
diagnostyki i terapii dzieci oraz milodziezy z neurogennymi

zaburzeniami mowy.

Semestr, w ktéorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajeé:

o wyktad
o (¢wiczenia

B. Sposdb realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktycznej
e 7zajecia w oddziale

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zaje¢¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 4h wyktad
e 6h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

o wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

» ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

» udziat w dyskusji na zajeciach;
odpowiedzi

o udzielanie ustnych

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i Ewiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

« wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.
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Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia:
e egzamin

B. Warunki zaliczenia:

obecnos¢ 1 aktywny udziat
w zajeciach;

ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:
1.

Neurobiologiczne i poznawcze uwarunkowania rozwoju komunikacji oraz anatomia i fizjologia
obwodowego i osrodkowego narzadu mowy.

2. Neurologopedyczna diagnoza mowy u dzieci i mtodziezy — ocena funkcji oralnych,
komunikacyjnych oraz elementy badania neurologicznego.

3. Neurogenne i rozwojowe zaburzenia mowy u dzieci i mlodziezy — obraz kliniczny, réznicowanie
oraz wptyw dysfunkcji ustno-twarzowych na komunikacje.

4. Zaburzenia mowy w wybranych schorzeniach neurologicznych i rozwojowych wieku dzieciecego.

Problematyka ¢wiczen:

1. Neurologopedyczna ocena dziecka z podejrzeniem neurogennych zaburzen mowy — analiza funkcji
oralnych, poznawczych i komunikacyjnych.

2. Analiza przypadkoéw klinicznych dzieci i mtodziezy z neurogennymi zaburzeniami mowy oraz
roznicowanie zaburzen jezykowych i komunikacyjnych.

3. Wykorzystanie narzedzi diagnostycznych w ocenie zaburzen mowy i komunikacji u dzieci z
uszkodzeniami osrodkowego uktadu nerwowego.

4. Programowanie terapii neurologopedycznej — dobdr metod, form i strategii terapeutycznych
adekwatnych do wieku i mozliwosci funkcjonalnych pacjenta.

5. Monitorowanie efektow terapii oraz modyfikacja celow terapeutycznych na podstawie analizy

postepoéw dziecka.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

5.

o

2.
3.

Wykaz literatury obowiazkowej:
1.

Milewski S., Kaczorowska-Bray K., Kuczkowski J., 2014, Biomedyczne podstawy logopedii,
Gdansk.

Kaczorowska-Bray K., Milewski S., 2016, Wczesna interwencja logopedyczna, Gdansk.
Pluta-Wojciechowska D., 2013, Zaburzenia czynnosci prymarnych i artykulacji, Bytom.
Obrebowski A., 2012, Wprowadzenie do neurologopedii, Poznan.

Belczynski J.J., Baczata D., 2015, Wczesna interwencja w logopedii, Gdansk

Wykaz literatury uzupelniajacej:
1.

Masgutowa S., Regner A., 2009, Rozwoj mowy dziecka w swietle integracji sensomotorycznej,
Wroctaw.

Regner A., 2015, Poradnik terapii ustno-twarzoweyj.
Pachalska M., 2007, Neuropsychologia kliniczna, cz. 1-2, Warszawa.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 10
Praca wtasna studenta 40
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 50

Punkty ECTS za modul 2

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajeciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.7. Diagnoza i terapia ukladu ortognatycznego

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Diagnoza i terapia uktadu ortognatycznego

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

podstawowe zagadnienia z zakresu ortodoncji oraz budowy
1 funkcjonowania uktadu stomatognatycznego;

wplyw wad zgryzu oraz nieprawidtowosci w obrebie
uktadu orofacjalnego na rozwoj mowy, poprawnos¢
artykulacyjna i jako$¢ realizacji fonetycznej;

zalezno$ci  pomigdzy  funkcjonowaniem  narzadoéw
artykulacyjnych, warunkami zgryzowymi
a ksztattowaniem si¢ wzorcoOw artykulacyjnych.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studiow potrafi:

rozroznia¢ 1 klasyfikowaé podstawowe wady zgryzu oraz
nieprawidlowosci w obrebie uktadu stomatognatycznego;
stosowa¢ wilasciwg terminologie z zakresu ortodoncji i terapii
miofunkcjonalnej w ocenie neurologopedycznej pacjenta;
obserwowa¢ 1 ocenia¢ wady zgryzu oraz ich wplyw na
artykulacje, funkcje oralne 1 jako$¢ komunikac;ji;

analizowac zalezno$ci pomiedzy funkcjonowaniem narzadow
artykulacyjnych a warunkami zgryzowymi;

formulowa¢ wnioski diagnostyczne oraz wskazania do
konsultacji ortodontycznej w procesie planowania terapii.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotow do:

uwzgledniania wplywu wad zgryzu i nieprawidtowosci w obrebie
uktadu stomatognatycznego na rozwo6j mowy, funkcji oralnych
oraz jako$¢ komunikacji;

podejmowania odpowiedzialnych decyzji diagnostycznych
1 terapeutycznych z uwzglednieniem wlasnych kompetencji
zawodowych oraz potrzeby konsultacji ortodontycznych
1 specjalistycznych;

wspotpracy interdyscyplinarnej z ortodonta oraz innymi
specjalistami w procesie planowania i prowadzenia terapii;
krytycznej oceny  wilasnych dziatan  diagnostycznych
1 terapeutycznych oraz doskonalenia kompetencji zawodowych.

34




Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajec¢:

o wyktad
o (¢wiczenia

B. Sposob realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktycznej
e zajecia w oddziale

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 3h wyktad
e 3h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

« wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektéw / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

» udziat w dyskusji na zajeciach;

o udzielanie ustnych

odpowiedzi

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i ¢wiczen;

« zaliczenie ustne / kolokwium,;

« wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
» egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia:
« zaliczenie na ocen¢

B. Warunki zaliczenia:

o obecnos¢ 1 aktywny udziat
w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:
1. Przedmiot, zakres i zadania ortodoncji oraz mozliwosci wspotpracy logopedy z ortodontg w procesie
diagnostyki i terapii zaburzenh mowy.
2. Rozwdj funkcji pokarmowych — kalendarz rozwoju, uwarunkowania anatomiczne i funkcjonalne
oraz ich znaczenie dla ksztattowania artykulacji.
3. Wady zgryzu a zaburzenia wymowy — mechanizmy powstawania nieprawidtlowos$ci artykulacyjnych
w wadach doprzednich, dotylnych i zgryzach otwartych.
Problematyka éwiczen:
1. Ocena rozwoju i zaburzen funkcji pokarmowych — korekta i stymulacja funkcji oralnych w praktyce
neurologopedycznej.
2. Neurologopedyczna diagnoza zaburzen wymowy u 0so6b z wadami zgryzu — analiza funkcji
artykulacyjnych i ocena narzagdu mowy.
3. Analiza przypadkoéw Klinicznych — réznicowanie wad wymowy u 0s6b z wadami zgryzu oraz
planowanie postepowania terapeutycznego.
Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. Dietrich P. (red.), 2000, Ortodoncja Il, (red. wyd. pol.) Masztalerz A., Wroctaw.

2. Labiszewska-Jaruzelska F. (red.), 1995, Ortopedia szczekowa. Zasady 1 praktyka. Podrecznik dla
studentéw somatologii., Warszawa.

3. Rokitianska M., Podstawy ortodoncji dla logopedow, Bydgoszcz 2004

4. Szpringer-Nodzak M., Stomatologia wieku rozwojowego, W-wa 1978

Wykaz literatury uzupelniajacej:

1. Konopska L., 2006, Wady wymowy u 0s6b z wadami zgryzu, Szczecin.

2. Kartowska 1., Zarys wspotczesnej ortodoncji, W-wa 2008

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 6
Praca wtasna studenta 19
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modut 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.8. Diagnoza i terapia zaburzen polykania u os6b dorostych

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu

Diagnoza i terapia zaburzen potykania u 0sob
dorostych

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

fizjologi¢ procesu potykania oraz jego neuroanatomiczne
i biomechaniczne uwarunkowania;

etiologi¢ 1 obraz kliniczny zaburzen polykania o podiozu
neurogennym:;

WIEDZA e podstawy neurologicznej oceny stanu  pacjenta
w konteks$cie diagnostyki dysfagii;

e metody 1 narzedzia diagnostyczne stosowane w ocenie
zaburzen potykania, w tym badania kliniczne
I aparaturowe;

e zasady oraz metody rehabilitacji i terapii pacjentdw
dorostych z zaburzeniami potykania.

Uczestnik studiow potrafi:

e rozroznia¢ fazy procesu potykania oraz ocenia¢ ich przebieg
w badaniu klinicznym pacjenta;

e stosowaé wilasciwg terminologi¢ neurologiczng w ocenie stanu
pacjenta oraz rozpoznawaé wskazania do diagnostyki zaburzen
polykania o podtozu neurogennym;

UMIEJETNOSCI e interpretowa¢ podstawowe wyniki badan  obrazowych
osrodkowego ukladu nerwowego w kontekScie wystepowania
zaburzen potykania;

e analizowa¢ wplyw uszkodzen moézgu, w szczegdlnosci udaru
mozgu oraz chorob neurozwyrodnieniowych, na funkcjonowanie
mechanizmow potykania;

e planowa¢ postepowanie terapeutyczne adekwatnie do
rozpoznanego typu dysfagii.

Uczestnik studiow jest gotéw do:

e systematycznego aktualizowania 1 poszerzania wiedzy

KOMPETENCJE zawodowej w zwiazku z postepem badan diagnostycznych oraz

SPOLECZNE metod terapii zaburzen potykania;

uwzgledniania zasad etycznych oraz odpowiedzialnos$ci
zawodowej w  podejmowaniu decyzji diagnostycznych
1 terapeutycznych dotyczacych pacjentow z dysfagia;
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oceny wilasnych dzialah oraz ponoszenia

bezpieczenstwo i

krytycznej
odpowiedzialnosci  za skutecznos¢

prowadzonego postepowania terapeutycznego

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zaje¢:

B. Sposob realizacji zajec:

wyktad .
¢wiczenia o

zajecia w sali dydaktycznej
zajecia w oddziale

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 4h wyktad
e 6h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyklad z prezentacja multimedialna;

¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

udzial w dyskusji na zajgciach;

udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych  zadania
1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i ¢wiczen;

zaliczenie ustne / kolokwium;

wykonanie okre$lonej pracy praktycznej;

egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia: B. WarunKki zaliczenia:

e egzamin _ '
« obecnos¢ 1 aktywny udziat

w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:
1. Fizjologia procesu potykania.
2. Zaburzenia potykania o podtozu neurogennym.
3. Sposoby diagnozowania zaburzen potykania.
4. Metody rehabilitacji pacjentow z zaburzeniami potykania
Problematyka ¢wiczen:
1. Fizjologia procesu potykania.
2. Zaburzenia potykania o podtozu neurogennym (aspiracja, penetracja, odynofagia).
3. Sposoby diagnozowania zaburzen potykania.
4. Metody rehabilitacji pacjentow z zaburzeniami potykania (ustawienia posturalne, stymulacja
Nerwowo-miegsniowa,
¢wiczenia izometryczne).
Metoda PNF w terapii dysfagii

o o

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupekiajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. Fennsner H. and all, 1993, The place of oesophageal manometry in the diagnosy of disphagia,
,Disphagia” 8 (2), s.98-104.

2. Kruk — Zagajewska Z. i wsp., 1996, Zaburzenia potykania u chorych operowanych z powodu raka
krtani, ,,Otolaryngologia Polska™ 49 (1), s. 15-22.

3. Logeman J. A., 1994, Rehabilitacion of oropharyngeal fallowing disorder, ,,Acta oto-rhino
laryngologica belg” 48, s. 207-215.

4. LogemannJ, A., 1996, Dysfagia: ocena i leczenie, ,,Audiofonologia™ IX, s.119-131.

5. Obregbowski A. 1 wsp, Ocena ultrasonograficzna czynnosci jezyka Wodniak czasie poltykania
Wodniak artykulacji po czeSciowej resekcji jezyka, ,, Otolaryngologia Polska” (w druku).

6. Wozniak W., 2003, Anatomia, Warszawa.

7. Zborowska A., 2007, Atlas anatomii, Krakow.

Wykaz literatury uzupehiajacej:

1. Duranowska-Serocka A., 2000, Zaburzenia czynnosci jezykowych i aktywnosci w kontaktach z
otoczeniem po uszkodzeniu struktur podkorowych w wyniku udaru mozgu, ,,Logopedia”, 27, s. 93-
112.

2. Stepniak 1., Kochanowski J., 2008, Zaburzenia potykania w schorzeniach neurologicznych,
»lerapia” 10, z.2
(217).

3. Lewicka T., Krzystanek E., 2017, Dysfagia po udarach mézgu — wskazowki diagnostyczne i
terapeutyczne, Aktualnosci Neurologiczne.

4. Lewicka T., Wasilczyk-Kryger A. i wsp., 2025, Dysfagia neurogenna w praktyce neurologicznej i
logopedycznej — diagnostyka i postgpowanie terapeutyczne, Polski Przeglad Neurologiczny.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)

Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 10

Praca wtasna studenta 15
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Sumaryczne obcigzenie pracg stuchacza

25

Punkty ECTS za modul

1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j

tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.9. Diagnoza i terapia zaburzen polykania u dzieci

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Diagnoza i terapia zaburzen potykania u dzieci

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

definicje, klasyfikacje, etiologi¢ oraz obraz kliniczny
dysfagii u dzieci i mlodziezy;

metody oraz narzedzia diagnostyczne stosowane w ocenie
zaburzen potykania w wieku rozwojowym;

zasady postepowania terapeutycznego 1 usprawniania
dzieci 1 mtodziezy z dysfagia o zroznicowanej etiologii;
znaczenie wspolistniejacych zaburzen neurologicznych
i rozwojowych w przebiegu dysfagii wieku dziecigcego;
zasady edukacji 1 instruktazu opiekunow w zakresie
bezpiecznego karmienia oraz wspierania funkcji potykania
u dzieci z dysfagia.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studidw potrafi:

przeprowadza¢ ocen¢ 1 diagnoz¢ zaburzen potykania u dzieci
I mlodziezy z wykorzystaniem dostepnych narzedzi klinicznych;
rozpoznawa¢ 1 réznicowaé objawy dysfagii oraz okre$laé jej
rodzaj 1 mozliwg etiologig;

planowa¢ 1 realizowa¢ terapi¢ neurologopedyczng dzieci
i mlodziezy z zaburzeniami potykania, dostosowang do stanu
klinicznego 1 mozliwosci funkcjonalnych pacjenta;
wspotpracowaé w zespole interdyscyplinarnym w procesie
diagnostyki, leczenia i rehabilitacji dziecka z dysfagia.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotow do:

krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy 1 umiejetnosci oraz
systematycznego doskonalenia kompetencji zawodowych;
otwarto$ci na nowe idee oraz weryfikowania wtasnych opinii
w $wietle aktualnych danych naukowych 1 argumentéw
merytorycznych;

pracy zespotowej 1 wspolpracy interdyscyplinarnej w procesie
diagnostyki 1 terapii dzieci z zaburzeniami potykania;
budowania partnerskiej wspotpracy z rodzicami 1 opiekunami
dziecka oraz uwzgledniania ich potrzeb w procesie
terapeutycznym;

empatycznego stuchania rodzica i wspierania go w dziataniach
zwigzanych z bezpiecznym karmieniem dziecka.
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Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajec¢:

B. Sposob realizacji zajec:

e wyklad on line lub w e zajecia w sali dydaktycznej
beZpOérednim kontakCie ° Zaj @Cia W Oddzialach
z prowadzacymi

: : klinicznych
e (¢wiczenia

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztatcenia oraz
podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 3hwyklad
e 6h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.

Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

udziat w dyskusji na zajgciach;

udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zadania 1
zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i ¢wiczen;

zaliczenie ustne / kolokwium;

wykonanie okreslonej pracy praktycznej;

egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia: B. WarunKki zaliczenia:

« zaliczenie z oceng o .
« obecnos¢ i aktywny udziat

w zajeciach;

« ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

2.

o s w

Problematyka wykladow:
1. Anatomia i fizjologia potykania u dzieci oraz rozwoj funkcji oralnych i zywieniowych w wieku
rozwojowym.
2. Dysfagia wieku dziecigcego — definicje, etiologia, nastepstwa kliniczne oraz wptyw zaburzen
neurologicznych i rozwojowych na funkcje potykania.
3. Podstawy diagnostyki 1 postepowania terapeutycznego w zaburzeniach potykania — ocena

kliniczna, kategorie diagnostyczne oraz strategie terapii.

Problematyka ¢wiczen:
1.

Kliniczna ocena potykania u dzieci — badanie podmiotowe i przedmiotowe oraz rozpoznawanie
objawdw dysfagii.

Wykorzystanie narzedzi diagnostycznych i1 r6znicowanie specyficznych kategorii zaburzen
polykania.

Karmienie naturalne i wspomagane — wspieranie rozwoju funkcji ssania, oddychania i potykania.
Slinienie jako objaw zaburzen funkcji oralnych — ocena i strategie postgpowania terapeutycznego.
Strategie terapeutyczne stosowane w dysfunkcjach potykania — dobdr metod i planowanie terapii
neurologopedycznej.

Analiza przypadkow klinicznych dzieci z dysfagia — planowanie postepowania terapeutycznego
oraz wspoOlpraca z zespotem i opiekunami.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

2.
3.
4.

Wykaz literatury obowiazkowej:
1.

Grabias S., Panasiuk J., Wozniak T. (red.), 2015, Logopedia. Standardy postgpowania
logopedycznego, Wydawnictwo UMCS, Lublin.

Obrebowski A. (red.), 2018, Wprowadzenie do neurologopedii, Termedia, Poznan.

Bteszynski J. J. (red.), 2013, Medycyna w logopedii, Harmonia Universalis, Gdansk.
Nehrig-Gugulska M., Zukowska-Rubik M., Pietkiewicz A. (red.), 2017, Karmienie piersig w teorii
i praktyce, Medycyna Praktyczna, Krakow.

Wykaz literatury uzupelniajacej:

1. Kubicka K., Kawalec W. (red.), 2018, Pediatria, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa.
2. SzczapaJ. (red.), 2007, Podstawy neonatologii, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa.
Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**
Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 9
Praca wtasna studenta 41
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 50
Punkty ECTS za modul 2

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zaj¢ciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.10. Diagnoza i terapia zespolu pomijania

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Diagnoza i terapia zespotu pomijania

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

Uczestnik studiow zna i rozumie:

e role prawej potkuli moézgu, w szczegdlnosci ptlata
czolowego 1 ciemieniowego, w zakresie funkcji
uwagowych, przestrzennych oraz komunikacyjnych;

e mechanizmy powstawania zespotu pomijania stronnego
oraz  jego  neuropsychologiczne i  funkcjonalne

konsekwencje;

WIEDZA e objawy kliniczne zespolu pomijania stronnego, w tym

roéznice pomiedzy typem egocentrycznym
i allocentrycznym;

e metody 1 narzedzia diagnostyczne stosowane w ocenie
pacjentow z zespotem pomijania;

e zasady rehabilitacji oraz strategie terapeutyczne stosowane
W usprawnianiu pacjentéw z zespolem pomijania
stronnego.

Uczestnik studiow potrafi:

e analizowa¢ 1  interpretowa¢  zachowania  pacjentow
Z zaburzeniami funkcji prawej potkuli mézgu, w szczego6lnosci
w zakresie uwagi przestrzennej, percepcji oraz komunikacji;

e rozpoznawac i rdznicowac objawy zespotu pomijania stronnego,
w tym jego postac egocentryczng i allocentryczng;

UMIEJETNOSCI e planowac postepowanie diagnostyczne oraz programowac terapi¢
neurologopedyczng pacjentéw z zespotem pomijania stronnego;

e prowadzi¢ terapi¢ ukierunkowang na poprawe funkcjonowania
poznawczego i komunikacyjnego pacjentdbw z zaburzeniami
funkcji prawej potkuli mozgu;

e dokumentowaé proces diagnostyczny i terapeutyczny poprzez
sporzadzanie ustnych i pisemnych sprawozdan zawierajacych
analizg oraz interpretacje wynikOw oceny pacjenta.

Uczestnik studiow jest gotéw do:

KOMPETENCJE e uwzgledniania zasad etycznych oraz odpowiedzialno$ci

SPOLECZNE zawodowej w  podejmowaniu  decyzji  diagnostycznych
i terapeutycznych wobec pacjentdow z zespotem pomijania

stronnego;
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e empatycznego i respektujacego potrzeby pacjenta prowadzenia

kontaktu terapeutycznego,

V4

uwzglednieniem ograniczen

poznawczych i1 funkcjonalnych wynikajacych z uszkodzen prawe;j

potkuli mézgu;

e krytycznej oceny wlasnych dziatan zawodowych oraz ponoszenia

odpowiedzialnosci  za

skutecznos¢ 1

bezpieczenstwo

prowadzonego postepowania terapeutycznego

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajec¢:

o wyktad
o (¢wiczenia

B. Sposob realizacji zajec:

zaje¢cia w sali dydaktycznej
zajecia w oddziatach
klinicznych

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 4h wyklad
e 4h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyklad z prezentacjg multimedialna;

¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

udziatl w dyskusji na zajgciach;

udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych  zadania
1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i Ewiczen;

zaliczenie ustne / kolokwium;

wykonanie okreslonej pracy praktycznej;

egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia: B. WarunKki zaliczenia:

o Zaliczenie na ocene ‘ _
o obecnos¢ 1 aktywny udziat

w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
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otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Funkcje prawej potkuli mozgu.

2. Sposoby diagnozowania pacjentéw z zespotem pomijania stronnego.

3. Objawy zespolu pomijania o typie egocentrycznym i allocentrycznym.

4. Metody rehabilitacji pacjentow z zespotem pomijania stronnego.

Problematyka ¢wiczen:

1. Funkcje prawej potkuli mozgu - ptata czotowego i ciemieniowego — analiza dokumentow.
2. Diagnoza pacjentéw z zespotem pomijania stronnego.

3. Objawy zespotu pomijania o typie egocentrycznym i allocentrycznym.

4. Metody rehabilitacji pacjentow z zespotem pomijania stronnego.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
1. Kruk Domanska t.., 2004, Wiezniowie podzielonej przestrzeni. Zaburzenia uwagi w pomijaniu
stronnym, Lublin.
2. Walsh K., 2008, Neuropsychologia kliniczna, Gdansk.
3. Pachalska M — Rehabilitacja neuropsychologiczna, Lublin 2008
Wykaz literatury uzupelniajace;j:
1. Grabowska A., Zagrodzka J., red., 1997, Mdzg a zachowanie, Warszawa.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéow ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajgciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 8
Praca wtasna studenta 17
Sumaryczne obcigzenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zaj¢ciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.11. Zywienie i zaburzenia karmienia u dzieci w praktyce

neurologopedycznej

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu

Zywienie i zaburzenia karmienia u dzieci w
praktyce neurologopedyczne;j

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

Uczestnik studidéw zna i rozumie:

rozw0j funkcji prymarnych, w szczego6lnosci ssania,
potykania, oddychania oraz zucia, w przebiegu
prawidtowego rozwoju dziecka;

anatomig i fizjologie traktu orofacjalnego oraz mechanizmy
neuromotoryczne warunkujace przyjmowanie pokarmow;
podstawowe zaburzenia karmienia u dzieci, ich etiologie,
objawy Kliniczne oraz konsekwencje dla rozwoju mowy,
komunikacji i funkcjonowania dziecka;

WIEDZA e wplyw choréb okresu noworodkowego, wcze$niactwa,
zaburzen neurologicznych oraz wad wrodzonych na rozwdj
funkcji pokarmowych;

e zasady diagnostyki zaburzen karmienia oraz role
neurologopedy w interdyscyplinarnym procesie oceny
I terapii dziecka;

e metody i strategie  terapeutyczne  stosowane
w usprawnianiu funkcji pokarmowych oraz wspieraniu
bezpiecznego karmienia dzieci;

e znaczenie edukacji rodzicéw i opiekunéw w profilaktyce
oraz terapii zaburzen karmienia.

Uczestnik studiow potrafi:

e analizowa¢ przypadek dziecka z trudnosciami w karmieniu,
Z uwzglednieniem wywiadu r0ZWOjOWego, stanu
neurologicznego oraz funkcjonowania funkcji oralnych;

e ocenia¢ funkcje prymarne, w szczegolnosci ssanie, potykanie,

; oddychanie oraz zucie, w kontekScie bezpieczenstwa
UMIEJETNOSCI I efektywnosci karmienia;

dobiera¢ strategie terapeutyczne wspierajagce rozwoj funkcji
oralnych oraz bezpieczne przyjmowanie pokarmow;

planowaé postgpowanie terapeutyczne adekwatnie do wieku
dziecka, etiologii zaburzen oraz mozliwo$ci funkcjonalnych;
wspotpracowaé z rodzicami 1 zespolem interdyscyplinarnym
w celu optymalizacji procesu karmienia i terapii dziecka.
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KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotéw do:

e wspotpracy z dietetykiem oraz interdyscyplinarnym zespotem
terapeutycznym w planowaniu i realizacji postgpowania wobec
dziecka z zaburzeniami karmienia;

e prowadzenia wspierajacej i partnerskiej komunikacji z rodzicami

lub opiekunami dziecka,

z uwzglednieniem

ich potrzeb

emocjonalnych oraz edukacyjnych;

e podejmowania

odpowiedzialnych decyzji

terapeutycznych

z uwzglednieniem dobra i1 bezpieczenstwa dziecka oraz granic
wiasnych kompetencji zawodowych.

Semestr, w ktorym modul¥)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajec¢:

o wyktad
o Cwiczenia

B. Sposob realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktycznej
e zajecia w oddzialach
klinicznych

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zaje¢¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 5h wyktad
e 5h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

» wyklad / wyktad problemowy / wyklad konwersatoryjny /
wyklad z prezentacjg multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

 udziatl w dyskusji na zajeciach;
odpowiedzi

o udzielanie ustnych

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunKki zaliczenia
modulu®, w tym zasady

B. Forma zaliczenia:
o zaliczenie

B. WarunKki zaliczenia:
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dopuszczenia do egzaminu, o obecno$¢ i aktywny udziat

zaliczenia w zajgciach;

o ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:
1. Wprowadzenie do zywienia w neurologopedii - rola zywienia w rozwoju OUN
2. Rozwoj funkcji jedzenia i picia, wptyw niedoboréw sktadnikow odzywczych na rozwoj funkcji
jedzenia i picia, rozwoj oralno-motoryczny i sensoryczny a pobieranie pokarméw
3. Rozszerzanie diety niemowlat - zasady rozszerzania diety, gotowos$¢ dziecka do rozszerzania diety,
sytuacje szczegdlne wymagajace interwencji
4. Zaburzenia karmienia u dzieci - ARFID, PICA, zaburzenia ruminacji i regurgitacji
5. Rola neurologopedy w procesie diagnostyki zaburzen karmienia u dzieci
Problematyka ¢wiczen:

1. Ocena gotowosci dziecka do rozszerzania diety oraz praktyczne aspekty wspierania rozwoju funkcji
pokarmowych.

2. Diagnostyka roznicowa zaburzen karmienia u dzieci — analiza przypadkow klinicznych.

3. Planowanie post¢powania terapeutycznego oraz wspotpraca interdyscyplinarna w terapii zaburzen
karmienia.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:
1. Arvedson J., Brodsky L. Pediatric Swallowing and Feeding. Plural Publishing, San Diego / Plural
Publishing Inc., 2019 (wyd. 3).
2. Morris S., Klein M. Pre-Feeding Skills: A Comprehensive Resource for Mealtime Development,
PRO-ED, Austin 2000.
3. Zasady zywienia zdrowych niemowlat. Stanowisko Polskiego Towarzystwa Gastroenterologii,
4. Hepatologii i Zywienia Dzieci 2021 — Standardy Medyczne/Pediatria 2021

Wykaz literatury uzupelniajacej:
1. aktualne rekomendacje WHO i ESPGHAN
2. Kiryteria diagnostyczne wg. DSM V TR, ICD 11

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajgciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 10
Praca wlasna studenta 15
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zaj¢ciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.12. Elementy dietoterapii w wybranych jednostkach chorobowych

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu

Elementy dietoterapii w wybranych jednostkach
chorobowych

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

znaczenie prawidtowego zywienia w profilaktyce, leczeniu
oraz rehabilitacji pacjentéw z chorobami neurologicznymi
1 zaburzeniami komunikacji, potykania oraz funkcji
poznawczych;

mechanizmy oraz konsekwencje trudnosci
W przyjmowaniu pokarmow 1 zaburzen odzywiania u 0s6b
Z uszkodzeniami o$rodkowego 1 obwodowego ukladu
nerwowego;

podstawowe zalecenia dietetyczne stosowane w wybranych
jednostkach chorobowych istotnych z punktu widzenia
praktyki neurologopedycznej;

role neurologopedy w interdyscyplinarnym post¢powaniu
terapeutycznym dotyczacym Zywienia 1 karmienia
pacjenta, w tym =zasady wspolpracy z dietetykiem
I personelem medycznym

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studiow potrafi:

identyfikowa¢ trudnosci w przyjmowaniu pokarméw oraz
nieprawidlowe nawyki Zywieniowe na podstawie wywiadu
z pacjentem lub jego opiekunami;

analizowa¢ wpltyw sposobu zywienia oraz zaburzen karmienia na
funkcjonowanie komunikacyjne, poznawcze oraz stan ogolny
pacjenta;

interpretowac dostgpne informacje dotyczace stanu odzywienia
pacjenta w zakresie istotnym dla planowania postgpowania
neurologopedycznego;

wspotpracowaé z dietetykiem oraz zespotem
interdyscyplinarnym w celu optymalizacji postgpowania
terapeutycznego 1 Zywieniowego pacjenta.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotéw do:

systematycznego aktualizowania wiedzy zawodowej w oparciu
o aktualne dane naukowe dotyczace =znaczenia Zywienia
ileczenia Zzywieniowego W procesie terapil pacjentow
z zaburzeniami neurologicznymi;
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e uwzgledniania indywidualnych uwarunkowan rozwojowych,

zdrowotnych i
postepowania terapeutycznego;
e podejmowania

funkcjonalnych pacjenta

odpowiedzialnych i

w  planowaniu

etycznych  decyzji

zawodowych z uwzglednieniem granic wiasnych kompetencji;

e wspotpracy z dietetykiem oraz interdyscyplinarnym zespotem

diagnostyczno-terapeutycznym

w celu zapewnienia

kompleksowej opieki nad pacjentem.

Semestr, w ktéorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zajeé:

o wyktad
o (¢wiczenia

B. Sposdb realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktycznej
e zajecia w oddzialach
klinicznych

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 5h wyktad
e 7h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

o wyktad / wyktad problemowy /

wyktad konwersatoryjny /

wyktad z prezentacja multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

» udziat w dyskusji na zajeciach;
o udzielanie ustnych

odpowiedzi

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i Ewiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

« wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia:
o zaliczenie

B. Warunki zaliczenia:

e obecnos¢ i aktywny udziat
w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
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podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Ocena stanu odzywienia pacjenta — podstawy teoretyczne i znaczenie kliniczne.

2. Znaczenie zywienia w profilaktyce, leczeniu i rehabilitacji pacjentow z chorobami oraz
zaburzeniami uktadu nerwowego.

3. Trudnosci w odzywianiu si¢ 1 zaburzenia podazy pokarméw — aspekty psychodietetyczne oraz
interdyscyplinarne postepowanie terapeutyczne.

Problematyka ¢wiczen:

1.

Praktyczna ocena stanu odzywienia — wykonywanie pomiaréw antropometrycznych oraz
interpretacja uzyskanych wynikow.

Analiza dokumentacji kliniczno-zywieniowej pacjenta — wywiad, dzienniczek zywieniowy oraz
identyfikacja trudnosci w podazy diety.

Planowanie postepowania terapeutycznego w zaburzeniach zywienia z uwzglednieniem wspotpracy
interdyscyplinarnej.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1.
2.
3.
4.

5.
6.
7.

Ciborowska H., Ciborowski A. Dietetyka. Zywienie zdrowego i chorego cztowieka. PZWL Warszawa
2021.

red. Szajewska H., Horvath A. Zywienie i leczenie zywieniowe dzieci i mtodziezy. Medycyna
Praktyczna, Krakow 2024.

Malinowski A., Bozitow W. Podstawy antropometrii, metody, techniki, normy. PWN Warszawa 1997
Bell, K.L., Davies, P.S.W., Boyd, R.N., Stevenson, R.D. (2012). Use of Segmental Lengths for the
Assessment of Growth in Children with Cerebral Palsy. In: Preedy, V. (eds) Handbook of
Anthropometry.

Springer, New York, NY. https://doi.org/10.1007/978-1-4419-1788-1_78.
red. Ksigzyk J. Zalecenia leczenia zywieniowego u dzieci 2025. PZWL, Warszawa 2025.

red. Brytek-Matera A. Psychodietetyka. PZWL ,Warszawa 2023.

Wykaz literatury uzupehiajacej:
Artykuly dotyczace omawianych zagadnien wskazane przez prowadzacego.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajgciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 12
Praca wiasna studenta 13
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.

55




Ad. 4.13. Elementy integracji sensorycznej

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Elementy integracji sensorycznej

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiow zna i rozumie:

e podstawy rozwoju neurosensorycznego dziecka oraz
znaczenie procesow integracji sensorycznej
w ksztattowaniu funkcji poznawczych, motorycznych
I komunikacyjnych;

e objawy wskazujace na trudnosci w zakresie przetwarzania
sensorycznego u dzieci oraz ich wplyw na funkcjonowanie
w codziennym zyciu;

e klasyfikacj¢ diagnostyczng DC:0-3R w zakresie zaburzen
psychicznych 1 rozwojowych okresu niemowlectwa
I wczesnego dziecinstwa;

e podstawowe zalozenia oddzialywan terapeutycznych
zgodnych z koncepcja integracji sensorycznej oraz
mozliwosci ich wykorzystania w pracy
neurologopedycznej.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studidw potrafi:

e identyfikowa¢ czynniki Srodowiskowe wpltywajace na rozwoj
psychomotoryczny dziecka oraz wprowadza¢ ich modyfikacje
wspierajace prawidtowe funkcjonowanie sensoryczne;

e prowadzi¢ wywiad z rodzicami lub opiekunami w zakresie
trudnosci zwigzanych z przetwarzaniem sensorycznym dziecka;

e rozpoznawa¢ zachowania mogace wskazywaé na zaburzenia
integracji sensorycznej oraz kierowac dziecko na pogtebiong
diagnostyke specjalistyczna;

e wspiera¢ rodzicow w dostosowywaniu srodowiska domowego
I codziennych aktywnosci do potrzeb sensorycznych dziecka,;

e ocenia¢ funkcjonowanie emocjonalne dziecka w kontekscie
trudnosci sensorycznych oraz inicjowaé wspoOlprace z innymi
specjalistami w razie potrzeby.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotow do:

e krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy 1 umiej¢tnosci oraz
systematycznego doskonalenia kompetencji zawodowych
w obszarze integracji sensorycznej;
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otwarto$ci na nowe idee oraz weryfikowania wtasnych opinii
w Swietle aktualnych danych naukowych 1 argumentéw
merytorycznych;

pracy zespotowej i wspolpracy interdyscyplinarnej w procesie
wspierania rozwoju dziecka;

budowania partnerskiej wspolpracy z rodzicami lub opiekunami
dziecka oraz uwzgledniania ich doswiadczen 1 obserwacji
w procesie diagnostyczno-terapeutycznym;

empatycznej komunikacji 1 uwaznego stuchania rodzicow oraz
wspierania ich w dziataniach sprzyjajacych rozwojowi dziecka.

Semestr, w ktéorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajeé:

B. Sposdb realizacji zajec:

e wyktad on line lub w e zajecia w sali dydaktyczne;j
bezposrednim kontakcie | e zajecia w oddziatach
z prowadzacymi

) - klinicznych
e (wiczenia

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiéw zgodnie z planem ksztatcenia oraz
podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e O6h wyklad
e 6h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyklad z prezentacjg multimedialna;

¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

udzial w dyskusji na zajgciach;

udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zadania i
zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i Ewiczen;

zaliczenie ustne / kolokwium;

wykonanie okre$lonej pracy praktycznej;

egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztatcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu®, w tym zasady

B. Forma zaliczenia:
o zaliczenie

B. WarunKki zaliczenia:
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dopuszczenia do egzaminu, o obecno$¢ i aktywny udziat

zaliczenia w zajgciach;

o ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Wprowadzenie do koncepcji integracji sensorycznej — zatozenia teoretyczne oraz rozwoj procesow
przetwarzania sensorycznego wedhug A. Jean Ayres.

2. Zmysty somatosensoryczne oraz ich znaczenie w rozwoju neurosensorycznym dziecka.

Zaburzenia przetwarzania sensorycznego (SPD) — charakterystyka, objawy oraz czynniki ryzyka.

4. Diagnostyka trudnosci sensorycznych w wieku niemowlgcym 1 wezesnodziecigcym z wykorzystaniem
klasyfikacji DC:0-3R.

5. Podstawowe zatozenia oddziatywan terapeutycznych w koncepcji integracji sensorycznej.

Problematyka ¢wiczen:

1. Rozpoznawanie objawow zaburzen przetwarzania sensorycznego na podstawie obserwacji kliniczne;j
i analizy przypadkow.

2. Wywiad z rodzicem oraz analiza czynnikow §rodowiskowych wptywajacych na funkcjonowanie
sensoryczne dziecka.

3. Planowanie oddziatywan wspierajacych rozwdj sensoryczny dziecka w srodowisku domowym
| terapeutycznym.

4. Zastosowanie elementdw integracji sensorycznej w pracy neurologopedycznej — wspieranie funkcji
oralnych, komunikacyjnych i regulacji emocjonalne;j.

5. Wspolpraca interdyscyplinarna oraz edukacja rodzicow w procesie wspierania dziecka z trudnos$ciami
sensorycznymi.

2

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. Ayers ]. ,2015, Dziecko a integracja sensoryczna, Gdansk.

2. Kranowitz C. ,2011, Nie-zgrane dziecko. Zaburzenia przetwarzania sensorycznego- diagnoza

| postepowanie, Gdansk.

3. Koomar J., Kranowitz C., Szklut S., Balzer-Martin L., HaberE., Sava D. ,2013, Integracja senoryczna.
Odpowiedzi na pytania zadawane przez nauczycieli, Gdansk.

4. Klasyfikacja diagnostyczna DC:0-3R, 2007, Klasyfikacja diagnostyczna zaburzen psychicznych

| rozwojowych w okresie niemowlectwa i wezesnego dziecinstwa, Warszawa.

5. Eliot L. ,2010, Co tam si¢ dzieje? Jak rozwija si¢ mozg i umyst w pierwszych pigciu latach zycia, Poznan
6. Kazek B., Wojciechowska J., red., 2017, Zmysly w komunikacji cz.2. Mowa i jej uwarunkowania, Gdansk
Wykaz literatury uzupelniajacej:

1. Brazelton T., Nugent K. ,2011, The Neonatal behavioral Assessment Scale, Londyn.

2. Matyja M., Gogola A. ,2010, Edukacja sensomotoryczna niemowlat, Katowice.

3. Kmita G. ,2013, Od zaciekawienia do zaangazowania. O rozwoju samoregulacji w interakcjach z
rodzicami niemowlat urodzonych skrajnie weczesnie, przedwczesnie i o czasie, Warszawa.

4. Chrzan-Detko$ M., 2012, Wczesniaki. Rozwoj psychoruchowy w pierwszych latach zycia, Gdansk

5. Maas V. ,2007, Integracja sensoryczna a neuronauka- od narodzin do starosci, Warszawa.

6. Standardy opieki ambulatoryjnej nad dzieckiem urodzonym przedwczesnie. Zalecenia Polskiego
Towarzystwa Neonatologicznego i Polskiego Towarzystwa Pediatrycznego, Warszawa 2018.

7. Fundacja Wczesniak, 2018, Niezbednik rodzica wcze$niaka, Warszawa

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywno$¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)

59



Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 12
Praca wtasna studenta 38
Sumaryczne obcigzenie pracg stuchacza 50

Punkty ECTS za modul 2

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajeciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.14. Elementy leczenia zywieniowego

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Elementy leczenia zywieniowego

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

znaczenie oceny stanu odzywienia w procesie leczenia
I rehabilitacji  pacjentow dorostych, w szczegolnosci
z chorobami neurologicznymi;

podstawowe narzgdzia przesiewowej oceny ryzyka
niedozywienia, w tym skale NRS oraz SGA, oraz ich
zastosowanie w praktyce klinicznej;

objawy, przyczyny oraz konsekwencje niedozywienia
u pacjentow hospitalizowanych i przewlekle chorych;
zasady zywienia enteralnego 1 parenteralnego oraz
wskazania do ich stosowania w leczeniu pacjentow
Z zaburzeniami potykania i chorobami neurologicznymi;
rodzaje i zastosowanie doustnych  suplementéw
pokarmowych oraz diet przemyslowych stosowanych
w leczeniu zywieniowym.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studidw potrafi:

rozpoznawa¢ objawy oraz rdéznicowaé typy niedozywienia
U pacjentow doroslych na podstawie obserwacji klinicznej
I dostepnej dokumentacji medycznej;

stosowa¢ wlasciwg terminologi¢ medyczng oraz identyfikowac
wskazania do diagnostyki zywieniowej w oparciu o ocen¢ stanu
pacjenta;

interpretowa¢ objawy zespolu ponownego odzywienia oraz
rozpoznawa¢  sytuacje = wymagajace pilnej  konsultacji
specjalistycznej;

dobiera¢ formg¢ wsparcia zywieniowego adekwatnie do
mozliwo$ci  funkcjonalnych  pacjenta, w  szczegodlnosci
W przypadku zaburzen potykania;

orientowac si¢ w rodzajach dostepu do przewodu pokarmowego
oraz wspotuczestniczy¢ w opiece nad pacjentem zywionym przez
gastrostomi¢ odzywcza, z uwzglednieniem zasad bezpieczenstwa
terapii;

wykorzystywa¢ podstawowe wskazniki antropometryczne,
wtym wzoOr Broca, w interpretacji danych istotnych dla
planowania postgpowania terapeutycznego
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KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotéw do:

e gystematycznego

aktualizowania 1

poszerzania  wiedzy

zawodowej w zwiazku z rozwojem badan dotyczacych leczenia

zywieniowego oraz opieki
neurologicznymi;

nad pacjentami z chorobami

e wspoOlpracy z zespolem zywieniowym oraz interdyscyplinarnym

zespotem  terapeutycznym

postepowania wobec pacjenta;

e uwzgledniania zasad

zawodowej

etycznych
w  podejmowaniu

w  planowaniu 1 realizacji

oraz odpowiedzialnos$ci

decyzji  diagnostycznych

1 terapeutycznych zwigzanych z zywieniem pacjenta;

e krytycznej oceny wlasnych dziatanh zawodowych oraz ponoszenia

odpowiedzialnosci  za

bezpieczenstwo i

skutecznos¢

prowadzonego postgpowania terapeutycznego.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zaje¢c

A. Forma zajec¢:

e wyktad on line lub w
bezposrednim kontakcie
z prowadzacymi

B. Sposob realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktyczne;j
e zaje¢cia w oddziatach
klinicznych

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiéw zgodnie z planem ksztatcenia oraz

podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 3h wyktad

Stosowane metody
dydaktyczne

o wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

o ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.
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Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

udziat w dyskusji na zajgciach;

udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych  zadania
1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i ¢wiczen;

zaliczenie ustne / kolokwium;

wykonanie okre§lonej pracy praktyczne;j;

egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia: B. Warunki zaliczenia:

« zaliczenie i .
e obecnos¢ i aktywny udziat

w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czgstkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:
1.

Ocena stanu odzywienia pacjenta oraz niedozywienie jako problem kliniczny wspotczesnej
medycyny.

Zespot ponownego odzywienia oraz bezpieczenstwo leczenia zywieniowego u pacjentow z
chorobami neurologicznymi

Metody leczenia zywieniowego — wybor drogi podazy pokarmu oraz rodzaje diet przemystowych
I suplementacji.

Wykaz literatury obowiazkowej i uzupeliajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:
1. (red.)A.Zmarzly — Domowe zywienie dojelitowe pacjentéw dorostych
2. P.Matras — Leczenie zywieniowe — procedury

Wykaz literatury uzupelniajacej:
1.

Sobotka L. (red.), Podstawy zywienia klinicznego, edycja IV, Krakowskie Wydawnictwo
Scientifica, Krakow 2013

Kapata A., Praktyczny przewodnik po ONS. Oral Nutrition Support, Krakowskie Wydawnictwo
Scientifica, Krakow 2015.

A.Czlonkowska i wsp. - Zywienie dojelitowe i pozajelitowe w udarze mézgu — stanowisko Grupy
Ekspertow Sekcji Choréb Naczyniowych Polskiego Towarzystwa Neurologicznego
A.Karbowniczek - Leczenie zywieniowe w neurologii — stanowisko interdyscyplinarnej grupy
ekspertow. Czes¢ 11. Rola zywienia w chorobie Parkinsona

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajgciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 3
Praca wtasna studenta 22
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.

64




Ad. 4.15. Jakanie wczesnodzieci¢ce

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Jakanie wczesnodziecigce

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

teorie  etiologii  zaburzen pltynnosci mowy, ich
symptomatologi¢ oraz epidemiologi¢ ze szczegdlnym
uwzglednieniem jakania wezesnodziecigeego;

metody diagnostyczne stosowane w ocenie zaburzen
ptynno$ci mowy u dzieci oraz zasady interpretacji
wynikoéw badan;

zatozenia podej$¢ terapeutycznych opartych na dowodach
naukowych  (evidence-based practice) stosowanych
W terapii jakania;

zasady doboru i adaptacji procedur terapeutycznych do
wieku rozwojowego, potrzeb dziecka oraz sytuacji
rodzinne;j.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studiow potrafi:

planowac 1 realizowa¢ dzialania profilaktyczne, diagnostyczne
oraz terapeutyczne w zakresie zaburzen ptynnosci mowy, ze
szczegdlnym uwzglednieniem jakania wczesnodziecigcego;
dobiera¢ 1 adaptowac strategie terapeutyczne adekwatnie do
wieku dziecka, obrazu klinicznego oraz sytuacji rodzinnej;

wspotpracowaé w interdyscyplinarnym zespole terapeutycznym
w procesie diagnozy i terapii oséb z zaburzeniami ptynnosci
mowy;

organizowac 1 planowaé wlasng prace terapeutyczng w sposob
zapewniajacy ciggtosc 1 skutecznos¢ oddziatywan
logopedycznych.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotéw do:

odpowiedzialnego ~ wdrazania  dziatah  profilaktycznych,
diagnostycznych 1 terapeutycznych w zaburzeniach plynnosci
mowy, z uwzglednieniem indywidualnych potrzeb dziecka 1 jego
srodowiska;

podejmowania wspotpracy interdyscyplinarnej z innymi
specjalistami w procesie wspierania osOb z zaburzeniami
ptynnosci mowy;

budowania partnerskiej i1 wspierajacej relacji terapeutycznej
z dzieckiem oraz jego rodzing lub opiekunami;
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o refleksyjnej oceny wiasnych dziatan terapeutycznych oraz
doskonalenia kompetencji zawodowych w oparciu o aktualng
wiedze naukowa.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposéb realizacji zajeé

A. Forma zajec¢: B. Sposob realizacji zajec:
e wyktad on line lub w °
bezposrednim kontakcie | o
z prowadzacymi
e (¢wiczenia

zajecia w sali dydaktycznej
zajecia w oddziatach
klinicznych

e analizy przypadkow,
wyjasnienie, analiza nagran
audio 1 wideo,
demonstrowanie technik,
eksperyment, trening
otwartej, akceptujacej
jakanie komunikacji z
klientami (praca w parach)

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiéw zgodnie z planem ksztatcenia oraz
podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 5hwyklad
e 8h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

o wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

» udziat w dyskusji na zajeciach;

o udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zadania
1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i Ewiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

» wykonanie okreslonej pracy praktycznej;

« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztatcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady

A. Forma zaliczenia: B. WarunKki zaliczenia:

« zaliczenie z oceng ‘ '
e obecnos¢ i aktywny udziat

w zajeciach;
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dopuszczenia do egzaminu, « ustalenie oceny

zaliczenia zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

1.

Problematyka wykladow:
1. Geneza, epidemiologia i symptomatologia zaburzen ptynnos$ci mowy.
2. Kompleksowa diagnoza logopedyczna zaburzen ptynno$ci mowy z wykorzystaniem modelu ICF
(the International Classification of Functioning Disability and Health).
Profilaktyka i wczesna interwencja w jakaniu u dzieci.
Terapia jagkania wczesnodziecigcego, jakania utrwalonego oraz gietkotu w swietle wytycznych EBP
(evidence-based practice).
5. Zasady interwencji logopedycznej w przypadku psychogennych, neurogennych oraz zaburzen ptynnosci

Problematyka ¢wiczen:

mowy 0 podtozu organicznym

Praktyczne aspekty diagnozowania jagkania wczesnodzieciecego — narzedzia diagnostyczne, procedury,
analizowanie objawow jakania, podsumowanie wynikow.

Interpretacja wynikow diagnozy, formutowanie wskazan do terapii oraz dobor odpowiedniego
podejscia terapeutycznego do specyfiki jakania wezesnodziecigeego, indywidulanych potrzeb dziecka

I jego rodziny z wykorzystaniem wytycznych EBP i modelu ICF. Odczulenie terapeuty na jakanie.
Przekazywanie informacji o jakaniu i metodach terapeutycznych rodzicom. Poradnictwo (dobor
materialow). Podejmowanie decyzji o rozpoczeciu terapii i wybOr metody — wspdlnie z rodzicami.
Praktyczne aspekty wdrazania podej$¢ terapeutycznych opartych na dowodach w terapii logopedycznej
jakania wczesnodzieciecego (Palin PCI, Lidcombe, Restart-DCM, Mini-KIDS). Specyfika pracy
z rodzicami. Wsparcie grupowe rodzicow (warsztaty). Poslugiwanie si¢ jezykiem pozbawionym
mikroagresji, niewartosciujacym.

Zasady skutecznej wspotpracy ze srodowiskiem klienta — wdrazanie w praktyce spotecznego modelu
niepelnosprawnosci (social model of disability) oraz interwencji ukierunkowanej na maksymalne
wykorzystanie zasobow rodziny (family-oriented/based model of intervention). Przygotowanie rodzica
do roli rzecznika dziecka z jakaniem w Srodowisku. Edukowanie nauczycieli (zrodla informacii,
warsztaty). Profilaktyka mobbingu — wprowadzanie programu antydyskryminacyjnego do placowek
oswiatowych

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. Guitar, B., Peters, T.J. (2014). Dobdr metod terapii jagkania. Przewodnik dla logopeddw.
Katowice: Wydawnictwo Centrum Logopedyczne.

2. Czernikiewicz, A., Wozniak, T. (2012). Diagnoza psychogennych zaburzen mowy. W: S.
Milewski, E. Czaplewska (red.), Diagnoza logopedyczna. Podrecznik akademicki. Gdansk:
Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne, s. 415-480.

3. Wesierska, K., Boron, A. (2018). Metody interwencji logopedycznej w przypadku zaburzen
plynnosci mowy u matych dzieci. W: A. Domagata, U. Mirecka (red.), Metody terapii
logopedycznej. Lublin: Wydawnictwo Uniwersytetu Marii Curie-Sktodowskie;.

4. Wozniak, T. (2015). Nieplynno$¢ moéwienia. Diagnoza i terapia os6b z zaawansowanym
jakaniem. W: S. Grabias, J. Panasiuk, T. Wozniak (red.), Logopedia. Standardy postepowania
logopedycznego, s. 796-835. Lublin: Wydawnictwo Uniwersytetu Marii Curie- Sktodowskie;.
Przeniostabym t¢ pozycje do literatury uzupetniajgcej, poniewaz dotyczy innego przedziatu
wiekowego.

5. Zamiast powyzszej pozycji wstawitabym: Dialog bez barrier — kompleksowa interwencja
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logopedyczna w jakaniu (2021), red. K. Wesierska, H. Sensterud, Katowice. Dostep:
https://www.logolab.edu.pl

Wykaz literatury uzupeliajacej:

1.

Dell, W. (2008). Terapia jakania u dzieci w mtodszym wieku szkolnym Podrecznik dla logopedow.
Krakow: Wydawnictwo Impuls.

Grabias, S., Panasiuk, J., & Wozniak, T. (red.) (2015). Logopedia. Standardy postepowania
logopedycznego. Podregcznik akademicki.

Lublin: Wydawnictwo UMCS.

Guitar, B. (2014). Stuttering. An Integrated Approach to Its Nature and Treatment (4™ ed.).
Baltimore: Lippincott Williams & Wilkins.

Kelman, E., Nicholas, A. (2013). Praktyczna interwencja w jakaniu wczesnodziecigcym. Gdansk:
Harmonia Uniwersalis.

Tarkowski, Z., Humeniuk, E., Dunaj, J. (2011). Jakanie w wieku przedszkolnym. Olsztyn:
Wydawnictwo Uniwersytetu Warminsko- Mazurskiego.

Wesierska, K. (red.) (2015). Zaburzenia ptynnosci mowy. Teoria i praktyka. T. 1. (T. 2, 2020).
Katowice: Komlogo — Uniwersytet Slaski.

Yairi, E., Ambrose, N. (2005). Early Childhood Stuttering. For Clinicians by Clinicians. Austin:
Pro-Ed.

Wesierska, K., & Gawel, K. (red.) (2018). Zaburzenia ptynnosci mowy. Gdansk: Harmonia
Universalis.

Dostep:

T.1: https://www.logolab.edu.pl/wp-content/uploads/2020/12/1-tekst-monografii.pdf

T.2: https://www.logolab.edu.pl/wp

content/uploads/2021/02/zaburzenia_plynnosci_mowy tom_2.pdf

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajgciach, aktywnosé Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 13
Praca wiasna studenta 12
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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https://www.logolab.edu.pl/wp-content/uploads/2020/12/1-tekst-monografii.pdf
https://www.logolab.edu.pl/wp%20content/uploads/2021/02/zaburzenia_plynnosci_mowy_tom_2.pdf
https://www.logolab.edu.pl/wp%20content/uploads/2021/02/zaburzenia_plynnosci_mowy_tom_2.pdf

Ad. 4.16. Metody komunikacji alternatywnej

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Metody komunikacji alternatywnej

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

znaczenie komunikacji w funkcjonowaniu spolecznym
I codziennym zyciu 0sOb z niepelnosprawnosciami oraz
role wspomagania rozwoju mowy i komunikacji;

zasady pracy terapeutycznej z dzieémi 1 osobami
niepostugujacymi si¢ mowa werbalng;

podstawowe pojecia oraz zatozenia komunikacji
alternatywnej 1 wspomagajacej (AAC);

wybrane systemy i metody AAC stosowane w pracy
Z osobami ze zlozonymi potrzebami komunikacyjnymi;
mozliwosci wykorzystania nowoczesnych technologii
wspierajagcych komunikacje o0s6b z ograniczonymi
mozliwo$ciami porozumiewania si¢.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studidw potrafi:

postugiwaé si¢ wlasciwg terminologia oraz charakteryzowaé
metody i formy komunikacji alternatywnej i wspomagajacej
(AAC);

analizowa¢ 1 interpretowa¢ zachowania komunikacyjne osob
niemoéwiacych w kontekscie ich mozliwosci poznawczych,
sensorycznych i motorycznych;

dobiera¢ oraz projektowaé pomoce i narzedzia komunikacyjne
adekwatnie do indywidualnych potrzeb i mozliwosci osoby ze
ztozonymi potrzebami komunikacyjnymi;

wykorzystywa¢ wybrane systemy AAC oraz technologie
wspomagajace komunikacje w pracy terapeutycznej;
wspotpracowaé¢ w interdyscyplinarnym zespole specjalistow
w procesie  wspierania  komunikacji  dzieci i  0sob
Z niepetnosprawnosciami ztozonymi.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotow do:

krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy 1 umiej¢tnosci oraz
systematycznego doskonalenia kompetencji zawodowych
w obszarze komunikacji alternatywnej i wspomagajacej;
nawigzywania  kontaktu  terapeutycznego z  osobami
niemoéwigcymi oraz ich opiekunami z poszanowaniem ich
potrzeb, mozliwosci 1 ograniczen;
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e pracy zespotowej i wspotpracy interdyscyplinarnej w procesie
wspierania komunikacji 0sob ze ztozonymi potrzebami
komunikacyjnymi;

e budowania partnerskiej wspotpracy z rodzing lub opiekunami
osoby korzystajacej z AAC;

e respektowania godnosci, autonomii i prawa do komunikacji oséb
z niepelnosprawnosciami oraz uwzgledniania zasad etycznych
w dziataniach terapeutycznych;

e otwarto$ci na nowe idee oraz weryfikowania wtasnych opinii
w Swietle aktualnych danych naukowych 1 argumentéw
merytorycznych.

Semestr, w ktéorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zajeé: B. Sposdb realizacji zajec:

e wyktad on line lub w e zajecia w sali dydaktyczne;j
bezposrednim kontakcie | e zajecia w oddziatach
z prowadzacymi

X X klinicznych
e (wiczenia

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiéw zgodnie z planem ksztatcenia oraz
podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 5hwyklad
e 5h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

» wyklad / wyktad problemowy / wyklad konwersatoryjny /
wyklad z prezentacjg multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

 udziatl w dyskusji na zajeciach;

o udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zadania
1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;

« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztatcenia.
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Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

B. Forma zaliczenia:
« zaliczenie z oceng

B. Warunki zaliczenia:

obecnos¢ 1 aktywny udziat
w zajeciach;

ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Wprowadzenie do komunikacji alternatywnej i wspomagajacej (AAC) — definicje, cele, miejsce
AAC w rehabilitacji i codziennym funkcjonowaniu 0séb ze ztozonymi potrzebami
komunikacyjnymi.

2. Specyficzne potrzeby i mozliwosci uzytkownikow AAC — uwarunkowania poznawcze,
sensoryczne, motoryczne i spoteczne.

3. Symboliczne systemy komunikacji AAC — Makaton, system Bliss, symbole PCS oraz piktogramy.

4. Jezyk migowy oraz inne wizualno-gestowe formy wspomagania komunikacji.

5. Zasady doboru i wprowadzania metod AAC w pracy z réznymi grupami uzytkownikow.

Problematyka ¢wiczen:

1. Analiza funkcjonalna uzytkownika AAC oraz okre$lanie potrzeb komunikacyjnych w procesie
diagnostycznym.

2. Projektowanie i tworzenie pomocy komunikacyjnych z wykorzystaniem symboli PCS, Mdwika i
oprogramowania Boardmaker.

3. Tworzenie indywidualnych materialéw i pomocy dydaktycznych wspierajacych komunikacje.

4. Wykorzystanie technologii wspomagajacych komunikacje — sprzet elektroniczny i
oprogramowanie AAC.

5. Planowanie wdrazania systeméw AAC w pracy terapeutycznej — analiza przypadkow oraz
wspotpraca z rodzing i zespotem specjalistow.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. Bleszynski J. (red.), Alternatywne i wspomagajace metody komunikacji, Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”,

Krakow 2008.

2. Warrick A., Porozumienie si¢ bez stow. Komunikacja wspomagajaca i alternatywna na swiecie,

Stowarzyszenie ,,Mowi¢ bez stow”, Warszawa 1999.

3. Grycman M., Smyczek A. (red.), Wiem czego chce ! Do$wiadczenia polskich terapeutow 1 uzytkownikow

wspomagajacych sposobow komunikowania si¢, Stowarzyszenie ,,Mowi¢ bez stoéw”, Krakow 2004

Wykaz literatury uzupelniajacej:

1. Piszczek M. (red.), Metody komunikacji alternatywnej w pracy z osobami niepetnosprawnymi CMPPP
Warszawal997

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 10
Praca wtasna studenta 15
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zaj¢ciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.17. Neonatologia

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Neonatologia

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

Uczestnik studiow zna i rozumie:

e podstawowe zagadnienia z zakresu neonatologii, w tym
przebieg okresu adaptacji noworodka oraz najczestsze
problemy zdrowotne okresu noworodkowego;

e rodzaje i nastepstwa wad wrodzonych w obrebie
twarzoczaszki oraz ich wplyw na funkcjonowanie narzadu
mowy i funkcji oralnych;

WIEDZA

e wplyw zaburzen okresu okotoporodowego oraz wybranych
jednostek chorobowych okresu noworodkowego na rozwoj
psychoruchowy, komunikacyjny 1 sprawno$¢ aparatu
artykulacyjnego dziecka.

Uczestnik studidw potrafi:

e analizowa¢ wptyw wrodzonych i nabytych zaburzen okresu
adaptacyjnego oraz patologii okresu noworodkowego na
rozwoj psychoruchowy dziecka, ze szczeg6lnym
uwzglednieniem funkcji oralnych, oddechowych i

UMIEJETNOSCI APEAOS

e wyjasnia¢ patomechanizmy zaburzen rozwoju komunikacji
I mowy wystepujacych w przebiegu chordb oraz powiktan
okresu noworodkowego;

e interpretowac objawy kliniczne noworodkow z grup ryzyka
rozwojowego w kontekscie planowania dalszej diagnostyki
I wczesnej interwencji.

Uczestnik studiow jest gotow do:

e krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy i umiejetnosci oraz
rozpoznawania potrzeby dalszego doskonalenia kompetencji

KOMPETENCJE zawodowych;

SPOLECZNE . systematygzyego aktualizc?w?nia wied'zy'w zwiqzk'1'1 z rozxyoj e@
neonatologii oraz wczesnej diagnostyki i interwencji rozwojowe;j;

e otwarto$ci na nowe idee oraz weryfikowania wilasnych opinii
w Swietle aktualnych danych naukowych 1 argumentow

merytorycznych.
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Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajec¢:

e wyklad on line lub w
bezposrednim kontakcie
z prowadzacymi

e (¢wiczenia

B. Sposob realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktycznej
e zajecia kliniczne

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e Oh wyktad
e 4h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

« wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektéw / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

» udziat w dyskusji na zajeciach;
odpowiedzi

o udzielanie ustnych

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i ¢wiczen;

« zaliczenie ustne / kolokwium,;

« wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
» egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia:
e egzamin

B. Warunki zaliczenia:

o obecnos¢ 1 aktywny udziat
w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Noworodek zdrowy — okres adaptacyjny, wczesny rozwoj psychoruchowy oraz ocena stanu
klinicznego i rozpoznawanie nieprawidtowosci.

2. Procedury medyczne okresu noworodkowego i ich wplyw na rozwoj funkcji oralnych, oddechowych
I aparatu mowy.

3. Noworodek urodzony przedwczesnie — specyfika rozwoju, czynniki ryzyka oraz postgpowanie
diagnostyczno-terapeutyczne.

4. Niedotlenienie okotoporodowe i encefalopatia noworodkowa — etiologia, obraz kliniczny, leczenie
oraz rokowanie rozwojowe.

5. Wady wrodzone, ze szczegdlnym uwzglednieniem wad twarzoczaszki — konsekwencje
funkcjonalne dla rozwoju komunikacji i funkcji oralnych.

6. Wybrane jednostki chorobowe okresu noworodkowego u dzieci donoszonych i wezesniakow —
nastepstwa neurologiczne i rozwojowe.

7. Monitorowanie rozwoju noworodka i niemowlecia oraz organizacja opieki specjalistycznej — rola

poradni patologii noworodka i koordynacja opieki.

Problematyka ¢wiczen:

1.

2.

)

4.

Ocena funkcjonowania noworodka i niemowlecia z grup ryzyka — analiza dokumentacji medycznej
oraz rozpoznawanie objawow alarmowych.

Analiza przypadkow klinicznych wczesniakéw 1 noworodkow z patologia okresu okotoporodowego
w kontekscie rozwoju funkcji oralnych i komunikacyjnych.

Wplyw wad wrodzonych i procedur medycznych na funkcjonowanie aparatu mowy — planowanie
postepowania wspierajacego rozwoj dziecka.

Wspotpraca interdyscyplinarna oraz koordynacja opieki nad noworodkiem i niemowlgciem w
procesie wczesnej interwencji.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupeliajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

PN E

5.

Kubicka K., Kawalec W. (red.), 2018, Pediatria, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa.
Dobrzanska A., Ryzko J., Pediatria, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw.

Szczapa J. (red.), 2007, Podstawy neonatologii, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa.
Gadzinowski J., Szymankiewicz M., Gulczynska E., 2014, Podstawy neonatologii — wydanie
internetowe, Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

Polskie Towarzystwo Neonatologiczne, 2017; 2019, Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w
Polsce — zalecenia PTN, wyd. Il i 111, Warszawa.

Wykaz literatury uzupelniajacej:

1.

2.

Breborowicz G., "Perinatologia™ PZWL Zalecenia ERC w resuscytacji noworodka, www.erc.edu,
www.prc.krakow.pl
Piotrowski A. Niewydolno$¢ oddechowa noworodkow, Krakow

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)

Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 13

Praca wtasna studenta 37
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Sumaryczne obcigzenie pracg stuchacza

50

Punkty ECTS za modul

2

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.18. Podstawy neurologii dzieciecej

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Podstawy neurologii dziecigcej

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

podstawowe zagadnienia z zakresu neurologii oraz
neurologii  wieku rozwojowego, w tym budowe
i funkcjonowanie osrodkowego uktadu nerwowego
dziecka;

etiologi¢, obraz kliniczny oraz nastepstwa najczestszych
chorob neurologicznych i zaburzen neurorozwojowych
wystepujacych w wieku dziecigcym;

wptyw wrodzonych 1 nabytych uszkodzen osrodkowego
uktadu nerwowego oraz chordb genetycznych na rozwdj
psychoruchowy, poznawczy i komunikacyjny dziecka

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studidw potrafi:

analizowa¢ wpltyw wrodzonych 1 nabytych uszkodzen
osrodkowego uktadu nerwowego oraz chorob genetycznych na
rozwdj psychoruchowy, poznawczy i komunikacyjny dziecka;

wyjasnia¢ patomechanizmy zaburzen rozwoju i1 komunikacji
jezykowej wystepujacych w przebiegu dysfunkcji osrodkowego
uktadu nerwowego oraz chordb genetycznych;

rozpoznawa¢ objawy neurologiczne istotne dla oceny
funkcjonowania dziecka oraz interpretowa¢ ich znaczenie
w planowaniu dalszej diagnostyki i terapii;

wspotpracowaé z lekarzem neurologiem dziecigcym 1 innymi
specjalistami w procesie diagnostyki dziecka z podejrzeniem
zaburzen neurologicznych.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotow do:

krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy 1 umiejetnosci oraz
rozpoznawania potrzeby konsultacji specjalistycznych w procesie
diagnostyki dziecka;

systematycznego doskonalenia kompetencji zawodowych
1 aktualizowania wiedzy w zwigzku z rozwojem neurologii
dziecigcej;

otwartosci na nowe idee oraz weryfikowania wlasnych opinii
w Swietle aktualnych danych naukowych 1 argumentéw
merytorycznych.
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Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zaje¢:

e wyktad on line lub w
bezposrednim kontakcie
z prowadzacymi

B. Sposob realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktycznej

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 9h wyklad

Stosowane metody
dydaktyczne

« wyktad / wyklad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacjg multimedialna;

» C¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.

Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

 udzial w dyskusji na zajeciach;
odpowiedzi

o udzielanie ustnych

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia:
e egzamin

B. Warunki zaliczenia:

« obecnos¢ i aktywny udziat
w zajeciach;

« ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:
1. Rozwoj psychoruchowy dziecka zdrowego ze szczegdlnym uwzglednieniem rozwoju
komunikacji i mowy.
2. Opodznienia rozwoju mowy oraz ich réznicowanie w kontek$cie zaburzen neurologicznych wieku
rozwojowego.
3. Neurogenne zaburzenia mowy u dzieci — afazja dziecieca i dyzartria.
4. Zaburzenia komunikacji o podtozu emocjonalnym i neurorozwojowym — mutyzm, jakanie, tiKi
oraz zaburzenia ze spektrum autyzmu.
5. Zaburzenia mowy w wybranych chorobach neurologicznych wieku dziecigcego.
Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. Czochanska J., red., 1990, Neurologia dziecigca, Warszawa.

2. Czochanska J., 1995, Badanie i ocena neurorozwojowa niemowlat i matych dzieci, wyd. Folium, Lublin.
3. Koehler B., Marszat E., Swietlinski J. (red.), 2002, Wybrane zagadnienia z pediatrii. Podrecznik dla
studentow medycyny i lekarzy, Slaska Akademia Medyczna, Katowice.

Wykaz literatury uzupelniajacej:

. Gatkowski T., 1995, Dziecko autystyczne w srodowisku rodzinnym i szkolnym, Warszawa.

. Galkowski T., Kossewska J., red., 2000, Autyzm wyzwaniem naszych czasow, Krakow.

. Losiowski Z., red., 1997, Dziecko niepetnosprawne ruchowo, Warszawa.

. Michatlowicz R., red., 1996, Mozgowe porazenie dzieciece, Warszawa.

. Michatowicz P., Jozwiak S., red., 2000, Neurologia dziecigca, Wroctaw.

. Milewska-Bobula B., red., 2001, Cytomegalia, Warszawa.

. Piotrowski A., 1995, Niewydolno$¢ oddechowa noworodkéw, Krakow.

. Pisula E., 1993, Autyzm. Fakty, watpliwosci, opinie, Warszawa.

. Piszczek M., 2007, Diagnoza i wspomaganie rozwoju dziecka. Wybrane zagadnienia, Warszawa .
10. Sadowska L., red., 2004, Neurologiczne metody usprawniania dzieci z zaburzeniami w rozwoju,

Wroctaw.
Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

O 0 90 U B WD —

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 9
Praca wiasna studenta 41
Sumaryczne obcigzenie pracg stuchacza 50

Punkty ECTS za modul 2

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zaj¢ciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.19. Neuropsychologia 0s6b dorostych

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Neuropsychologia oséb dorostych

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

e podstawowe pojecia 1 zatozenia neuropsychologii
klinicznej oraz relacje miedzy struktura modzgu
a funkcjonowaniem poznawczym 1 emocjonalnym
czlowieka;

e procesy starzenia si¢ mozgu oraz rdznice miedzy
starzeniem prawidtowym a patologicznym;

e zagadnienia psychogerontologii, w tym psychologiczne
1 spoteczne aspekty funkcjonowania 0sob starszych;

e najczestsze zaburzenia funkcji poznawczych u 0sob
dorostych i starszych, w szczegdélnosci zaburzenia
pamieci, uwagi, funkcji wykonawczych oraz jezyka;

e neuropsychologiczne nastgpstwa chordb
neurologicznych i neurozwyrodnieniowych, w tym
udarow mobzgu, choroby Alzheimera i choroby
Parkinsona;

e podstawowe metody 1 narzedzia  diagnozy
neuropsychologicznej stosowane w ocenie
funkcjonowania poznawczego osob dorostych.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studiow potrafi:

rozpoznawac oraz w sposob podstawowy ocenia¢ zmiany funkcji
psychicznych zachodzace w ciggu zycia czlowieka, ze
szczegolnym uwzglednieniem procesow starzenia si¢;

przeprowadzac podstawowa oceng funkcjonowania
poznawczego osOb dorostych i1 starszych z wykorzystaniem
prostych narzedzi przesiewowych;

analizowa¢ wplyw zaburzen poznawczych i emocjonalnych na
funkcjonowanie komunikacyjne oraz codzienne aktywnos$ci osob
starszych;

nawigzywac profesjonalny kontakt terapeutyczny z osoba starsza
z uwzglednieniem jej potrzeb, mozliwosci poznawczych oraz
ograniczen wynikajacych z wieku i stanu zdrowia.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotow do:

81




e gystematycznego

aktualizowania 1

poszerzania  wiedzy

zawodowej w zwiazku z postepem badan w neuropsychologii

1 naukach medycznych;
e wspoOtpracy z czlonkami

interdyscyplinarnego  zespotu

diagnostyczno-terapeutycznego w procesie oceny i wsparcia oséb

dorostych i starszych;
e uwzgledniania zasad
zawodowej
1 terapeutycznych;
e Kkrytycznej

etycznych
w  podejmowaniu

oceny wiasnych dziatan

oraz odpowiedzialnos$ci
decyzji  diagnostycznych
oraz  ponoszenia

odpowiedzialnos$ci za ich skutki w pracy z pacjentem.

Semestr, w ktéorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zajeé:

e wyktad on line lub w
bezposrednim kontakcie
z prowadzacymi

B. Sposdb realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktycznej

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zaje¢¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 9h wyklad

Stosowane metody
dydaktyczne

» wyklad / wyktad problemowy / wyklad konwersatoryjny /
wyklad z prezentacjg multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

 udziatl w dyskusji na zajeciach;
odpowiedzi

o udzielanie ustnych

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunKki zaliczenia
modulu®, w tym zasady

A. Forma zaliczenia:
o zaliczenie na ocen¢

B. Warunki zaliczenia:

« obecnos¢ i aktywny udziat
w zajeciach;
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dopuszczenia do egzaminu, « ustalenie oceny

zaliczenia zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

Neurobiologiczne i psychospoteczne aspekty starzenia si¢ cztowieka.
Osobowos¢, styl zycia oraz funkcjonowanie emocjonalne w pdznej dorostosci.
Starzenie si¢ a funkcje poznawcze — norma i patologia.

Zaburzenia komunikacji i funkcji werbalnych w wieku podesztym.

Ocena zmian funkcjonowania psychicznego i poznawczego w poznej dorostosci.
Specyfika kontaktu diagnostyczno-terapeutycznego z osobg starsza.

Metody diagnozy neuropsychologicznej oséb starszych.

Postgpowanie terapeutyczne i wsparcie osob z zaburzeniami poznawczymi i komunikacyjnymi

Nk owhE

Wykaz literatury obowiazkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

3, Czelej.

2. Prusinski A., 1998, Neurologia praktyczna, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa.

3. Friedman A., 2004, Choroba Parkinsona. Mechanizmy, rozpoznawanie, leczenie, Czelej

4. Siudal., Brzek A., Choroba Parkinsona. Diagnoza i terapia, PZWL Wydawnictwo Lekarskie,
Warszawa 2024

2024

'Wykaz literatury uzupekniajacej:
1. Walsh K., 2008, Neuropsychologia kliniczna, Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne.
Pachalska M., 2008, Rehabilitacja neuropsychologiczna, UMCS, Lublin.

red. M. Cybulski, N. Waszkiewicz, E. Krajewska-Kuta Psychogeriatria. PZWL, 2017
rusinski A. Praktyczne problemy os6b w ieku podesztym. Czelej, Lublin, 2004.
Sobéw T. Praktyczna psychigeriatria: rozpoznawanie i . Wydawnictwo Continuo. Wroctaw, 2010

QU ks whN

1. Bradley W.G., Daroff R.B., Fenichel G.M., Jankovic J., 2006, Neurologia w praktyce klinicznej, t. 1

5. Siuda J. (red.), Choroba Alzheimera. Diagnoza i terapia, PZWL Wydawnictwo Lekarskie, Warszawa

A Herzyk. Wprowadzenie do neuropsychologii klinicznej. Wydawnictwo naukowe Scholar, 2005.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) <)
Praca wtasna studenta 16
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.20. Podstawy neurologii oséb dorostych

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Podstawy neurologii 0s6b dorostych

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

Uczestnik studiow zna i rozumie:

e podstawowe zespoly neurologiczne oraz ich znaczenie
diagnostyczne w ocenie funkcjonowania osrodkowego
1 obwodowego uktadu nerwowego;

e ctiologie, objawy kliniczne oraz przebieg gtownych
choréb  naczyniowych  o$rodkowego  uktadu
nerwowego, w tym typow i nastepstw udarow mozgu;

e charakterystyke  choréb  neurozwyrodnieniowych
I zaburzen poznawczych przebiegajacych z deficytami

WIEDZA pamigci i komunikacji, w tym choroby Parkinsona
I zespotow parkinsonowskich;

e oObjawy oraz przebieg chor6b neuronu ruchowego,
W szczegblnosci stwardnienia zanikowego bocznego
(SLA);

e obraz kliniczny choréb nerwowo-mig$niowych, w tym
miastenii, oraz ich wplyw na funkcjonowanie ruchowe
I komunikacyjne pacjenta;

e przebieg chordéb demielinizacyjnych osrodkowego
ukfadu  nerwowego oraz ich  konsekwencje
funkcjonalne i neurologiczne.

Uczestnik studiow potrafi:

e interpretowac podstawowe objawy neurologiczne w odniesieniu
do lokalizacji uszkodzen osrodkowego i obwodowego ukladu
nerwowego;,

e roznicowac typy udardOw mozgu oraz analizowac ich nastepstwa
funkcjonalne i komunikacyjne;

e rozpoznawa¢  oObjawy  chordb neuronu ruchowego,
W szczegOlnosci stwardnienia zanikowego bocznego (SLA),
W konteks$cie zaburzen mowy i potykania;

UMIEJETNOSCI

e analizowaé obraz kliniczny zespotow otgpiennych oraz oceniaé
ich wplyw na funkcjonowanie poznawcze 1 komunikacyjne
pacjenta;

e interpretowa¢ objawy choréb nerwowo-migéniowych, w tym
miastenii, oraz uwzglednia¢ mozliwos$ci leczenia w planowaniu

postepowania terapeutycznego;
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e rdéznicowa¢ choroby demielinizacyjne osrodkowego uktadu

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

nerwowego oraz analizowa¢ ich przebieg kliniczny
I konsekwencje funkcjonalne.

Uczestnik studiow jest gotéw do:

e systematycznego aktualizowania 1 poszerzania wiedzy

zawodowej w zwiazku z postepem badan w neurologii i naukach
medycznych;

e wspoOtpracy z czilonkami interdyscyplinarnego  zespotu
diagnostyczno-terapeutycznego w procesie opieki nad pacjentem
neurologicznym,;

e uwzgledniania zasad etycznych oraz odpowiedzialno$ci
zawodowej w  podejmowaniu  decyzji  diagnostycznych
1 terapeutycznych;

e krytycznej oceny wiasnych dzialan oraz ponoszenia

odpowiedzialnos$ci za podejmowane decyzje w pracy kliniczne;.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zajec: B. Sposob realizacji zaje¢:
e wyklad on line lub w o
bezposrednim kontakcie | o
z prowadzacymi

zaje¢cia w sali dydaktycznej
zajecia w oddzialach
klinicznych

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztatcenia oraz
podstawowa wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zaje¢c¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 9h wyklad

Stosowane metody
dydaktyczne

» wyklad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.
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Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

udziat w dyskusji na zajeciach;

udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

zaliczenie ustne / kolokwium;

wykonanie okreslonej pracy praktycznej;

egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia: B. Warunki zaliczenia:

« Zaliczenie na ocen¢ ‘ '
e obecnos¢ i aktywny udziat

w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czgstkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

NooakowhE

Problematyka wykladow:

Ocena stanu neurologicznego pacjenta dorostego oraz zespoty neurologiczne.
Choroby naczyniowe osrodkowego uktadu nerwowego.

Choroby neurozwyrodnieniowe i zespoty otepienne.

Choroby demielinizacyjne osrodkowego uktadu nerwowego.

Choroby neuronu ruchowego i choroby nerwowo-migsniowe.

Zaburzenia transmisji nerwowo-migsniowe;j.

Rehabilitacja neurologiczna oraz edukacja pacjenta i jego rodziny.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

g e

Wykaz literatury obowiazkowej:
1.

Bradley W.G., Daroff R.B., Fenichel G.M., Jankovic J., 2006, Neurologia w praktyce klinicznej, t. 1—
3, Czelej.

Fuller G., 2009, Badanie neurologiczne, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw.

Prusinski A., 1998, Neurologia praktyczna, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa.

Friedman A., 2004, Choroba Parkinsona. Mechanizmy, rozpoznawanie, leczenie, Czelej

Siuda J., Brzgk A., Choroba Parkinsona. Diagnoza i terapia, PZWL Wydawnictwo Lekarskie,
Warszawa 2024

Siuda J. (red.), Choroba Alzheimera. Diagnoza i terapia, PZWL Wydawnictwo Lekarskie, Warszawa
2024

Wykaz literatury uzupelniajacej:
1.
2.

Walsh K., 2008, Neuropsychologia kliniczna, Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne.
Pachalska M., 2008, Rehabilitacja neuropsychologiczna, UMCS, Lublin.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 9
Praca wtasna studenta 16
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modut 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zaj¢ciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.21. Podstawy pierwszej pomocy

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu

Pierwsza pomoc w stanach zagrozenia zycia i
zdrowia

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

e algorytmy podstawowych zabiegéw resuscytacyjnych
u osob dorostych oraz dzieci, zgodnie z aktualnymi
wytycznymi  postgpowania w  stanach nagtego
zagrozenia zycia,

e zasady udzielania pierwszej pomocy w przypadku
urazOw 1 zranien oraz postgpowania w najczestszych
stanach nagtych;

e zasady postepowania oraz manewry stosowane
w przypadku  niedrozno$ci  drég  oddechowych
spowodowanej obecnoscig ciala obcego u dorostych
i dzieci;

e clementy lancucha przezycia oraz ich znaczenie dla
zwigkszenia szans przezycia osoby poszkodowane;j

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studiow potrafi:

oceni¢ stan $wiadomosci oraz podstawowe funkcje Zyciowe
poszkodowanego;

udrozni¢ drogi oddechowe oraz oceni¢ obecnos¢ 1jakos¢ oddechu
u pacjenta;

przeprowadzi¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dorostych
i dzieci zgodnie z aktualnymi wytycznymi;

zastosowaC pozycje bezpieczng u osoby nieprzytomnej
oddychajacej;

udzieli¢ pierwszej pomocy w przypadku urazow poprzez
zaopatrzenie rany oraz unieruchomienie konczyny;

skutecznie komunikowaé si¢ z pacjentem, jego rodzing,
swiadkami zdarzenia oraz cztonkami zespotu ratunkowego;
podejmowac dziatania zgodnie z zasadami tancucha przezycia
W réznych sytuacjach zagrozenia zdrowia i Zycia.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotéw do:

systematycznego aktualizowania 1 poszerzania wiedzy oraz
doskonalenia umiejetnosci w zakresie udzielania pierwszej
pomocy;
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e wykorzystywania zdobytej wiedzy i umiejetnosci w praktyce
w sytuacjach zagrozenia zdrowia i zycia;

e wspoOlpracy zespolowej oraz petnienia okreslonych rél w zespole

ratunkowym zgodnie z posiadanymi kompetencjami;

e podejmowania odpowiedzialnych decyz;ji

oraz ponoszenia

odpowiedzialno$ci za wlasne dzialania podczas udzielania

pomocy;

e krytycznej oceny witasnych kompetencji oraz rozpoznawania
potrzeby dalszego doskonalenia zawodowego.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zajec¢:

e wyktad on line lub w
bezposrednim kontakcie
z prowadzacymi

e (¢wiczenia

B. Sposob realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktycznej
e zajecia w sali ¢wiczen

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zaje¢¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 4h wyktad
e 4h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

o wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

o ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.

Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

 udziatl w dyskusji na zajeciach;
o udzielanie ustnych odpowiedzi

obejmujacych zadania i

zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunKki zaliczenia
modulu®, w tym zasady

B. Forma zaliczenia:
o zaliczenie

B. Warunki zaliczenia:

« obecnos¢ i aktywny udziat
w zajeciach;

90




dopuszczenia do egzaminu, « ustalenie oceny

zaliczenia zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:
1. System Panstwowego Ratownictwa Medycznego oraz zasady wzywania stuzb ratunkowych
2. Aspekty prawne i bezpieczenstwo udzielania pierwszej pomocy
3. Ocena stanu poszkodowanego i zasady postepowania w miejscu zdarzenia
4. Podstawowe procedury urazowe w pierwszej pomocy

Problematyka ¢wiczen:

1. Ocena stanu poszkodowanego oraz bezprzyrzadowe udraznianie drég oddechowych u dorostych i
dzieci

2. Podstawowe zabiegi resuscytacyjne (BLS) u dorostych i dzieci

3. Zastosowanie automatycznego defibrylatora zewnetrznego (AED)

4. Pozycja bezpieczna i postgpowanie z pacjentem nieprzytomnym

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. Goniewicz M. Pierwsza pomoc. Podrecznik dla studentow. Wydawnictwo Lekarskie PZWL (pozycja jest w ofercie
PZWL).

2. Andres J. (red.) / Janusz Andres — Pierwsza pomoc i resuscytacja kragzeniowo-oddechowa. Podrecznik dla
studentow.

3. European Resuscitation Council (ERC). European Resuscitation Council Guidelines 2021.

Wykaz literatury uzupelniajace;j:
1. Alson R.L., Han K., Campbell J.E. ITLS International Trauma Life Support. Ratownictwo
przedszpitalne w urazach.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajgciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 8
Praca wiasna studenta 17
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.22. Podstawy psychologii rozwojowej

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Podstawy psychologii rozwojowe;j

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

e podstawowe paradygmaty i koncepcje teoretyczne
W psychologii rozwojowej oraz kryteria réznicowania
normy rozwojowej i zaburzen rozwoju;

WIEDZA e ctapy rozwoju czlowieka w cyklu zycia, ze szczegdlnym
uwzglednieniem okresu dziecinstwa i adolescencji;
e przebieg oraz uwarunkowania rozwoju poznawczego (w tym
rozwoju mowy i komunikacji), fizycznego, emocjonalnego
i spotecznego.

Uczestnik studiéw potrafi:

e poshugiwa¢ si¢ wlasciwa terminologia oraz klasyfikacjami
stosowanymi w opisie etapéw rozwoju cztowieka;

e rozpoznawa¢ 1 analizowal prawidlowy oraz zaburzony przebieg

UMIEJETNOSCI rozwoju w obszarze poznawczym, emocjonalnym, spotecznym
i komunikacyjnym;

e interpretowa¢ podstawowe paradygmaty i koncepcje psychologii
rozwojowej w analizie funkcjonowania dziecka i osoby doroste;j;

e formulowa¢ wnioski dotyczace przebiegu rozwoju cztowieka na
podstawie obserwacji i analizy jego funkcjonowania.

Uczestnik studiow jest gotow do:

e krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy 1 umiejetnosci oraz
rozpoznawania potrzeby dalszego doskonalenia kompetencji
zawodowych;

e systematycznego aktualizowania wiedzy oraz otwarto$ci na nowe

KOMPETENCJE idee 1 weryﬁkowar}ia w%asnyf:h opinii w $wietle dostepnych
danych naukowych 1 argumentow merytorycznych;
SPOLECZNE e pracy zespotowej 1 wspolpracy interdyscyplinarnej w procesie

wspierania rozwoju dziecka;

budowania partnerskiej wspoipracy z rodzicem lub opiekunem
dziecka, opartej na szacunku i zrozumieniu jego potrzeb;
uwaznego 1 empatycznego stuchania rodzica oraz uwzgledniania
jego perspektywy w procesie diagnostycznym i wspierajacym
rozwdj dziecka.

93




Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajeé

A. Forma zajec¢:

e wyktad on line lub w
bezposrednim kontakcie
z prowadzacymi

B. Sposob realizacji zajec:

e zajecia w sali dydaktycznej

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 9h wyklad

Stosowane metody
dydaktyczne

« wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektéw / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposob weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

» udziat w dyskusji na zajeciach;

o udzielanie ustnych

odpowiedzi

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i ¢wiczen;

« zaliczenie ustne / kolokwium,;

« wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
» egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia:
o zaliczenie

B. Warunki zaliczenia:

o obecnos¢ 1 aktywny udziat
w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Natura rozwoju psychicznego i zmiany rozwojowej

2. Teorie rozwoju psychicznego

3. Rozwoj cztowieka wezesne dziecinstwo i srednie dziecinstwo
4. Rozwoj czlowieka mlodszy wiek szkolnym i wczesna dorostosé
5. Normatywny i nienormatywny rozwdj mowy i komunikacji

Wykaz literatury obowiazkowej i uzupekiajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. TrempalaJ., 2011, Psychologia rozwoju cztowieka, Wydawnictwo Naukowe PWN.
2. Eliot L., 2010, Co tam si¢ dzieje? Jak rozwija sie¢ mézg i umyst w pierwszych pieciu latach Zycia, Media

Rodzina.

3. Borkowska A. R., Grzegorzewska 1., Cierpiatkowska L., 2025, Psychologia kliniczna dzieci i mfodziezy,

Wydawnictwo Naukowe PWN.
Wykaz literatury uzupelniajace;j:

1. Chrzan-Detko$ M., 2012, Wezesniaki. Rozwdj psychoruchowy w pierwszych latach Zycia, Harmonia

Universalis.

2. Kmita G., 2013, Od zaciekawienia do zaangazowania. O rozwoju samoregulacji w interakcjach z rodzicami

niemowlgt, Wydawnictwa Uniwersytetu Warszawskiego

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnosé

itp.)

Obciazenie stuchacza [h]

Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 9
Praca wiasna studenta 16
Sumaryczne obcigzenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zaj¢ciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j

tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.23. Radiologiczna ocena zaburzen polykania oraz podstawy
diagnostyki radiologicznej OUN w pediatrii.

Radiologiczna ocena zaburzen potykania oraz
Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | podstawy diagnostyki radiologicznej OUN w
pediatrii.

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

e podstawy anatomii radiologicznej osrodkowego uktadu
nerwowego 0raz jej znaczenie w ocenie rozwoju
I patologii u dzieci i mtodziezy;

e podstawowe metody obrazowania OUN, w tym
tomografi¢ komputerowa, rezonans magnetyczny oraz
angiografi¢ cyfrowa subtrakcyjna;

e wskazania, przeciwwskazania oraz mozliwe dziatania
niepozadane badan obrazowych OUN,
z uwzglednieniem specyfiki diagnostyki pediatrycznej;

e zaawansowane techniki obrazowania OUN, w tym
angiografi¢ TK 1 MR, perfuzj¢ TK i MR, obrazowanie
dyfuzyjne, spektroskopie¢ MR, traktografie¢ MR oraz
obrazowanie funkcjonalne BOLD;

e obraz radiologiczny wrodzonych i nabytych patologii
osrodkowego ukladu nerwowego prowadzacych do
neurogennych zaburzen mowy i polykania u dzieci

WIEDZA

Uczestnik studiow potrafi:

e planowa¢ schemat badan obrazowych u pacjentow
pediatrycznych z neurogennymi zaburzeniami mowy i potykania,
z uwzglednieniem wskazan, przeciwwskazan oraz specyfiki

wieku rozwojowego;

UMIEJETNOSCI e przygotowat pacjenta oraz jego opickunéw do badan

obrazowych, uwzgledniajac zasady bezpieczenstwa 1 wspotpracy
w diagnostyce pediatrycznej;

e interpretowa¢ wyniki badan obrazowych osrodkowego uktadu
nerwowego 1 badan radiologicznych oceny potykania
w odniesieniu do obrazu klinicznego pacjenta.

Uczestnik studiow jest gotéw do:
KOMPETENCJE
e krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy i umiejetnosci oraz

korzystania z konsultacji specjalistycznych w sytuacjach
wymagajacych poglebionej diagnostyki;

SPOLECZNE
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e systematycznego aktualizowania wiedzy zawodowej w zwigzku
z rozwojem metod diagnostyki obrazowej i1 postepem nauk
medycznych;

e otwarto$ci na nowe idee oraz weryfikowania wlasnych opinii
w Swietle aktualnych danych naukowych 1 argumentéw
merytorycznych;

e wspoOtpracy w interdyscyplinarnym zespole diagnostyczno-
terapeutycznym w procesie oceny i planowania postepowania
wobec pacjenta pediatrycznego.

Semestr, w ktéorym modul*) 1
jest realizowany
A. Forma zajeé: B. Sposdb realizacji zaje¢:
) ) L e wyktad on line lub w e zajecia w sali dydaktyczne;j
Forma i sposob realizacji zaje¢ bezposrednim kontakcie

z prowadzacymi

Wymagania wst¢pne Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz
i dodatkowe podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zaje¢¢
dydaktycznych wymagajacych e 3h wyklad
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego
i studentow

» wyklad / wyktad problemowy / wyklad konwersatoryjny /
Stosowane metody wyktad z prezentacja multimedialna;

dydaktyczne « C¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

 udziatl w dyskusji na zajeciach;
o udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zadania i

Sposob weryfikacji efektow zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
ksztalcenia uzyskanych przez modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;
stuchaczy » zaliczenie ustne / kolokwium;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztalcenia.

. L . C. Forma zaliczenia: B. WarunKi zaliczenia:
Forma i warunki zaliczenia e zaliczenie

modulu*, w tym zasady « obecno$¢ i aktywny udzial
w zajeciach;
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dopuszczenia do egzaminu, « ustalenie oceny

zaliczenia zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Podstawy neuroanatomii radiologicznej

2. Podstawowe metody morfologiczne obrazowania OUN: USG, Tomografia Komputerowa, Rezonans
Magnetyczny,

Obrazowanie naczyniowe: mozliwosci, wskazania, przeciwskazania, wykonanie badan u dzieci

3. Zaawansowane techniki obrazowania czynnosciowego: perfuzja TK i MR, spektroskopia, obrazowanie
dyfuzyjne,

traktografia MR, badania czynno$ciowe - BOLD

4. Obraz radiologiczny u dzieci 1 dorostych w wybranych patologiach zwigzanych z zaburzeniami mowy:
» wady wrodzone OUN

* urazy

* stany zapalne mozgu

» choroby metaboliczne

» choroby naczyniopochodne

» choroby neurodegeneracyjne

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:
1. Radiologia, Diagnostyka obrazowa RTG, TK, USG i MR red nauk. B.Pruszynski A Cieszanowski
PZWLwyd III cze$¢ ogodlna, rozdz. 7
2. Seria diagnostyka obrazowa: Uktad nerwowy osrodkowy PZWL 2013 wyd I
3. Anatomia radiologiczna B.Daniel B.Pruszynski PZWL
Wykaz literatury uzupelniajacej:
1. Atlas funkcjonalny mézgu William W. Orrison William W.Orrison red. wyd. pol. Jerzy Walecki red.
PZWL Wydawnictwo Warszawa 2010, wyd.1

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 3
Praca wtasna studenta 22
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztalcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.24. Wczesna interwencja i opieka logopedyczna

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Wczesna interwencja i opieka logopedyczna

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

Uczestnik studiow zna i rozumie:

e wplyw chorob i zaburzen rozpoznawanych w okresie
noworodkowym oraz niemowlecym na rozwdj funkcji
pokarmowych,  oddechowych,  komunikacyjnych
I mowy;

e anatomi¢ i fizjologi¢ traktu orofacjalnego w kontekscie
rozwoju funkcji oralnych i komunikacyjnych;

® norm¢ rozwojowa oraz najczestsze zaburzenia
w przebiegu funkcji pokarmowych i rozwoju mowy od
okresu noworodkowego do 3. roku zycia;

e przebieg rozwoju psychomotorycznego dziecka
W pierwszych latach Zycia oraz jego znaczenie dla
ksztaltowania komunikacji;

WIEDZA

e narzedzia diagnostyczne umozliwiajagce wczesne
wykrywanie zaburzen funkcji pokarmowych, oralnych
i mowy;

e metody i techniki stosowane w ramach wczesnej
interwencji i opieki logopedycznej nad dzieckiem i jego
rodzing.

Uczestnik studiow potrafi:

e przeprowadza¢ diagnoze¢ oraz planowac¢ i1 realizowac terapie
wczesnych zaburzen funkcji pokarmowych, oralnych 1 rozwoju
mowy u niemowlat oraz matych dzieci,

o wykorzystywa¢ wiedze z zakresu rozwoju psychomotorycznego

i i komunikacyjnego dziecka w prowadzeniu wczesnej interwencji

UMIEJETNOSCI logopedycznej;

e wspolpracowa¢ w interdyscyplinarnym zespole specjalistow
w procesie diagnostyki i terapii dzieci z zaburzeniami karmienia
oraz op6znieniami rozwoju komunikacji;

e prowadzi¢ edukacj¢ 1 instruktaz rodzicow lub opiekunow
w zakresie wspierania rozwoju funkcji oralnych
i komunikacyjnych dziecka w warunkach domowych.

KOMPETENCJE Uczestnik studiow jest gotéw do:
SPOLECZNE
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e krytycznej oceny zakresu posiadanej wiedzy i umiejetnosci oraz
systematycznego doskonalenia kompetencji zawodowych
w obszarze wczesnej interwencji;

e otwarto$ci na nowe idee oraz weryfikowania wtasnych opinii
w $wietle aktualnych danych naukowych 1 argumentow
merytorycznych;

e pracy zespolowej 1 wspotpracy interdyscyplinarnej w procesie
diagnostyki i terapii matego dziecka;

e budowania partnerskiej wspotpracy z rodzicami lub opiekunami
dziecka oraz wspierania ich w procesie terapeutycznym;

e empatycznego 1 uwaznego stuchania rodzica oraz uwzgledniania
jego perspektywy w planowaniu postepowania terapeutycznego.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zaje¢: B. Sposdb realizacji zaje¢:

e wyktad on line lub w e zajecia w sali dydaktyczne;j
bezposrednim kontakcie | e zajecia w oddziatach
z prowadzacymi

: : klinicznych
e (wiczenia

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz
podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zaje¢¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 6h wyktad
e 6h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

» wyklad / wyktad problemowy / wyklad konwersatoryjny /
wyklad z prezentacjg multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

 udziatl w dyskusji na zajeciach;

o udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych zadania i
zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;

« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej
tresci modutu ksztatcenia.
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Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

B. Forma zaliczenia:
o Zaliczenie na ocen¢

B. Warunki zaliczenia:

obecnos¢ 1 aktywny udziat
w zajeciach;

ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;

102




Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:
1. Podstawy wczesnej interwencji logopedycznej — zatozenia, cele oraz organizacja opieki nad
dzieckiem z grup ryzyka rozwojowego.
2. Anatomia i fizjologia traktu orofacjalnego oraz rozwoj funkcji pokarmowych i komunikacyjnych
w pierwszych latach zycia.
3. Norma i patologia w rozwoju funkcji pokarmowych i mowy w kontekscie rozwoju
psychomotorycznego dziecka.
4. Etiologia wczesnych zaburzen przyjmowania pokarmu i rozwoju mowy — choroby okresu
noworodkowego oraz czynniki neurologiczne i rozwojowe.
Problematyka ¢wiczen:
1. Ocena funkcji pokarmowych i komunikacyjnych u niemowlat i matych dzieci — analiza normy
i objawow nieprawidlowych.
2. Wykorzystanie narzedzi diagnostycznych w rozpoznawaniu wczesnych zaburzen karmienia
| rozZwoju mowy.
3. Planowanie i prowadzenie terapii wezesnych zaburzen funkcji oralnych i komunikacyjnych
z uwzglednieniem etapow rozwoju psychomotorycznego.
4. Postepowanie logopedyczne u dzieci z nastgpstwami chorob okresu noworodkowego.
5. Wspolpraca interdyscyplinarna oraz edukacja rodzicow w procesie wczesnej interwencji
logopedycznej

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. Grabias S.,Panasiuk J,, Wozniak T. (red) Logopedia Standardy Postepowanie Logopedycznego. WUMC-S
Lublin 2015

2. Kaczorowska-Bray K. Milewski ST. (red) Wczesna interwencja logopedyczna Harmonia Uniwersalis 2016

Wykaz literatury uzupelniajacej:

1. Bteszynski J.J. (red) Medycyna w logopedii Harmonia Uniwersalis 2012

2. Nehring-Gugulska M., Zukowska-Rubik M., Pietkiewicz A. (red) Karmienie piersig w teorii i praktyce
Medycyna

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajgciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 12
Praca wtasna studenta 13
Sumaryczne obcigzenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajeciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.

103




Ad. 4.25. Wybrane metody rehabilitacji dzieci i mlodziezy

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Wybrane metody rehabilitacji dzieci i mtodziezy

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

e prawidlowy rozwdj ruchowy dziecka, w tym rozwoj
aktywno$ci odruchowej oraz jego znaczenie dla
ksztattowania funkcji poznawczych
I komunikacyjnych;

e ctiologi¢ oraz obraz kliniczny podstawowych zaburzen
neurorozwojowych wystepujacych u dzieci;

e podstawowe metody diagnostyki neurorozwojowej
stosowane w rehabilitacji pediatrycznej;

e zalozenia 1 zastosowanie wybranych  metod
neurorozwojowych oraz innych form terapii
wykorzystywanych w rehabilitacji dzieci 1 mtodziezy;

e anatomig¢, diagnostyke oraz mozliwos$ci terapeutyczne
w zakresie rehabilitacji uktadu stomatognatycznego.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studidw potrafi:

ocenia¢ rozwdj psychomotoryczny dziecka oraz identyfikowac
nieprawidtowosci w zakresie funkcjonowania
NeurorozZwojowego;

rozpoznawa¢ zaburzenia napigcia migsniowego oraz dobieraé
adekwatne pozycje terapeutyczne wspierajace prawidlowe
wzorce ruchowe;

dobiera¢ 1 stosowa¢ wybrane techniki wykorzystywane
w metodach rehabilitacji pediatrycznej;

stosowa¢  podstawowe zasady handlingu  noworodka
I niemowlecia zgodnie z koncepcja NDT-Bobath oraz
przekazywac je rodzicom lub opiekunom;

diagnozowa¢ zaburzenia funkcjonowania aparatu orofacjalnego
oraz dobiera¢ odpowiednie postepowanie rehabilitacyjne
wspierajgce rozwoj funkcji oralnych 1 komunikacyjnych.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotéw do:

pracy w interdyscyplinarnym zespole terapeutycznym w procesie
diagnostyki i rehabilitacji dziecka;

nawigzywania kontaktu terapeutycznego z dzieckiem w sposéb
dostosowany do jego wieku rozwojowego, mozliwosci
poznawczych i emocjonalnych;
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e budowania partnerskiej wspotpracy z rodzicami lub opiekunami
dziecka oraz uwzgledniania ich roli w procesie terapeutycznym;

e podejmowania

odpowiedzialnych dziatan

terapeutycznych

z uwzglednieniem dobra i bezpieczenstwa dziecka;

e gystematycznego

doskonalenia

kompetencji zawodowych

w zwigzku z rozwojem metod rehabilitacji pediatryczne;.

Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zajeé:

e wyktad on line lub w
bezposrednim kontakcie
z prowadzacymi

e (¢wiczenia

B. Sposdb realizacji zaje¢:

e zajecia w sali dydaktycznej
e zajecia w oddzialach
klinicznych

Wymagania wstepne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztatcenia oraz

podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 7h wyktad
e 6h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

» wyklad / wyktad problemowy / wyklad konwersatoryjny /
wyklad z prezentacjg multimedialna;

« ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

 udzial w dyskusji na zajeciach;
odpowiedzi

o udzielanie ustnych

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia:
o zaliczenie

B. Warunki zaliczenia:

« obecnos¢ i aktywny udziat
w zajeciach;

« ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Prawidlowy rozwdj psychomotoryczny dziecka oraz rozwdj aktywnosci odruchowej w pierwszych
latach zycia.

2. Nieprawidtowy rozwdj ruchowy i zaburzenia napiecia mi¢sniowego — mechanizmy powstawania
oraz konsekwencje funkcjonalne.

3. Diagnostyka zaburzen neurorozwojowych w wieku dziecigcym.

4. Wybrane metody neurorehabilitacji pediatrycznej — zalozenia, wskazania i mozliwoS$ci
terapeutyczne.

5. Anatomia, diagnostyka i rehabilitacja uktadu stomatognatycznego w kontekscie rozwoju funkcji

oralnych i komunikacyjnych.

Problematyka ¢wiczen:

1.

2.

3.

Ocena rozwoju psychomotorycznego dziecka oraz analiza aktywnos$ci odruchowej w praktyce
Klinicznej.

Diagnostyka zaburzen napigcia mig§niowego oraz dobor pozycji terapeutycznych i technik
neurorehabilitacyjnych.

Zastosowanie wybranych metod neurorehabilitacji pediatrycznej w pracy z dzieckiem z
zaburzeniami neurorozwojowymi.

Handling noworodka i niemowlecia wedlug koncepcji neurorozwojowych — praktyczne
zastosowanie oraz edukacja rodzicow.

Ocena funkcjonowania aparatu stomatognatycznego oraz dobdr postgpowania terapeutycznego
wspierajacego rozwoj funkcji oralnych.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupeliajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1.

2.

3.

4.
5

Matyja M., Domagalska M., 2011, Podstawy usprawniania neurorozwojowego wedtug Berty 1 Karela
Bobathow, wyd. 111, AWF Katowice, Katowice.

Gogola A., Matyja M., 2010, Edukacja sensomotoryczna niemowlat, wyd. IV, AWF Katowice,
Katowice.

Banaszek G., 2004, Rozw(j niemowlat 1 jego zaburzenia a rehabilitacja metoda Vojty, wyd. IV, Alfa
Medica Press, Bielsko-Biata.

Nowotny J., 2005, Podstawy fizjoterapii, cz. 3: Wybrane formy fizjoterapii, wyd. I, Kasper, Krakow.
Zawitkowski P., 2002, Poradnik opieki i pielegnacji matego dziecka, wyd. II, Instytut Matki 1 Dziecka
oraz Polskie Stowarzyszenie Terapeutow NDT-SI, Warszawa

Wykaz literatury uzupelniajacej:

1.
2.

Gorzechowski K., 2016, Rehabilitacja stomatologiczna, wyd. I, Hargo, Biatystok.
Sobotta J., Paulsen F., Waschke J., 2012, Atlas anatomii czlowieka Sobotta, t. 3: Gtowa, szyja i
uktad nerwowy, wyd. IV, Edra Urban & Partner, Wroctaw.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udzial w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)

Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 13

Praca wtasna studenta 15
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Sumaryczne obcigzenie pracg stuchacza

25

Punkty ECTS za modul

1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec.
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Ad. 4.26. Wybrane metody rehabilitacji osob dorostych

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu | Wybrane metody rehabilitacji osob dorostych

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

cele, zatozenia oraz mozliwo$ci zastosowania wybranych
metod rehabilitacji neurologicznej o0s6b dorostych,
w szczegolnosci koncepcji PNF, NDT-Bobath oraz metody
Vojty;

znaczenie specjalistycznych metod rehabilitacyjnych
w terapii pacjentow neurologicznych z zaburzeniami
mowy, komunikacji i potykania;

zastosowanie  metod  rehabilitacji  neurologicznej
w usprawnianiu funkcji oddechowych oraz orofacjalnych
U pacjentow z uszkodzeniami osrodkowego i obwodowego
uktadu nerwowego.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studidw potrafi:

analizowa¢ 1 interpretowa¢ postgpowanie terapeutyczne
z wykorzystaniem  specjalistycznych  metod  rehabilitacji
neurologicznej u pacjentdw dorostych;

planowaé terapi¢ neurologopedyczng z  zastosowaniem
elementéw metod PNF, NDT-Bobath oraz Vojty, adekwatnie do
potrzeb funkcjonalnych pacjenta;

prowadzi¢ ¢wiczenia terapeutyczne <z  wykorzystaniem
wybranych technik rehabilitacyjnych wspierajacych funkcje
oddechowe, orofacjalne oraz komunikacyjne pacjentow
neurologicznych;

dobiera¢ metody i techniki terapeutyczne w zaleznos$ci od stanu
neurologicznego, mozliwosci funkcjonalnych oraz celow terapii.

KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotow do:

uwzgledniania zasad etycznych oraz odpowiedzialnosci
zawodowej w  planowaniu 1 realizacji postgpowania
terapeutycznego wobec pacjentow neurologicznych;

krytycznej oceny wlasnych dziatan terapeutycznych oraz
ponoszenia odpowiedzialnosci za ich skutki;

efektywnej organizacji wlasnej pracy terapeutycznej oraz
doskonalenia sposobow jej realizacji w celu zwigkszenia
skutecznosci oddzialywan rehabilitacyjnych
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Semestr, w ktorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zaje¢:

o wyktad
o (¢wiczenia

B. Sposob realizacji zajec:

e 7zajecia w sali dydaktycznej
e 7zajecia w oddziatach
klinicznych

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz

podstawowg wiedzg kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zajec
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 4h wyklad
e 6h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

« wyktad / wyklad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacjg multimedialna;

» C¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.

Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

 udzial w dyskusji na zajeciach;

o udzielanie ustnych

odpowiedzi

obejmujacych  zadania

1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w treSciach
modutu podczas wyktadow 1 ¢wiczen;

 zaliczenie ustne / kolokwium,;

o wykonanie okreslonej pracy praktycznej;
« egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujacej

tre$ci modutu ksztalcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

B. Forma zaliczenia:
o zaliczenie

B. Warunki zaliczenia:

« obecnos¢ i aktywny udziat
w zajeciach;

« ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czastkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:
1. Gloéwne cele i zatozenia specjalnych metod rehabilitac;i.
2. Wspomaganie terapii zaburzen mowy z zastosowaniem specjalnych metod rehabilitacji
3. Wspomaganie terapii dysfagii z zastosowaniem elementow specjalnych metod rehabilitacji.
4. Zastosowanie specjalnych metod rehabilitacji przy terapii oddechowe;j.
Problematyka ¢wiczen:
1. Specjalne metody rehabilitacji w praktyce neurologopedyczne;.
2. Wspomaganie terapii zaburzen mowy z zastosowaniem specjalnych metod rehabilitacji.
3. Wspomaganie terapii dysfagii z zastosowaniem elementdw specjalnych metod rehabilitacji.
4. Zastosowanie specjalnych metod rehabilitacji przy terapii oddechowej.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:
1. Susan S. Adler, 2009, PNF w praktyce, Warszawa.

Wykaz literatury uzupelniajace;j:

1. Matyja M., Domagalska M., 2011, Podstawy usprawniania neurorozwojowego wedtug Berty i
Karela Bobathow, AWF Katowice.

2. Nowotny J., 2005, Podstawy fizjoterapii, cz. 3: Wybrane formy fizjoterapii, Kasper, Krakow

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnos¢ Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 10
Praca wtasna studenta 15
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modut 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotéw. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zajgciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec
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Ad. 4.27. Zaburzenia mowy w chorobach neurozwyrodnieniowych

Nazwa modulu ksztalcenia/nazwa przedmiotu

Zaburzenia mowy w chorobach
neurozwyrodnieniowych

Jezyk modulu ksztalcenia/jezyk przedmiotu POLSKI

Opis efektow ksztalcenia dla modulu (przedmiotu)

WIEDZA

Uczestnik studiéw zna i rozumie:

budowe oraz funkcjonowanie o$rodkowego uktadu
nerwowego w kontek§cie mechanizméw komunikacji
jezykowej oraz wyzszych funkcji poznawczych;

moézgowa organizacje funkcji  jezykowych oraz
poznawczych i ich zaburzenia w przebiegu chordb
neurozwyrodnieniowych;

mechanizmy powstawania zaburzen mowy i komunikacji
w chorobach neurodegeneracyjnych, w szczegdlnosci
W zespotach  otepiennych oraz chorobach uktadu
pozapiramidowego i neuronu ruchowego;

zasady diagnozy neurologopedycznej zaburzen mowy
i komunikacji w przebiegu chorob
neurozwyrodnieniowych;

metody i strategie terapii neurologopedycznej pacjentow
z zaburzeniami mowy w chorobach neurodegeneracyjnych;
wspotwystepowanie zaburzen jezykowych, poznawczych
I komunikacyjnych w przebiegu postgpujacych procesow
chorobowych osrodkowego uktadu nerwowego.

UMIEJETNOSCI

Uczestnik studidw potrafi:

ocenia¢ 1 diagnozowac zaburzenia mowy oraz komunikacji
wystepujace w przebiegu chordb neurozwyrodnieniowych;

analizowa¢ objawy jezykowe 1 poznawcze pacjentdw oraz
roznicowac zaburzenia komunikacji wynikajace z postepujacych
uszkodzen osrodkowego uktadu nerwowego;

planowaé terapi¢ neurologopedyczng adekwatnie do etapu
choroby, mozliwosci funkcjonalnych pacjenta oraz dynamiki
procesu neurodegeneracyjnego;

dobiera¢ metody, formy 1 sSrodki terapeutyczne wspierajace
komunikacje jezykowa i funkcjonowanie poznawcze 0SOb
dorostych z chorobami neurodegeneracyjnymi,
dokumentowac proces diagnostyczny i terapeutyczny poprzez
sporzadzanie ustnych i1 pisemnych sprawozdan zawierajacych
analizg oraz interpretacje uzyskanych wynikow
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KOMPETENCJE
SPOLECZNE

Uczestnik studiow jest gotéw do:

e systematycznego aktualizowania 1 poszerzania wiedzy z zakresu
neurologii, neurologopedii oraz wspolczesnych badan nad
chorobach

zaburzeniami mowy i jezyka w
neurozwyrodnieniowych;

e krytycznej oceny objawéw zaburzen komunikacji
réznicowania ich podioza neurologicznego 1 psychicznego
z uwzglednieniem granic wlasnych kompetencji zawodowych;

e odpowiedzialnego podejmowania decyzji  diagnostyczno-

terapeutycznych oraz refleksyjnej oceny wilasnej praktyki

zawodowej;

e prowadzenia komunikacji terapeutycznej z pacjentem oraz jego
rodzing lub opiekunami w sposoéb jasny, empatyczny
i dostosowany do przebiegu choroby oraz mozliwosci

funkcjonalnych chorego.

Semestr, w ktéorym modul*)
jest realizowany

Forma i sposob realizacji zajec

A. Forma zajec: B. Sposob realizacji zaje¢:

o wyktad °
o Cwiczenia o

zajecia w sali dydaktycznej
zajecia w oddzialach
klinicznych

Wymagania wst¢pne
i dodatkowe

Realizacja programu studiow zgodnie z planem ksztalcenia oraz
podstawowa wiedza kierunkowa

Rodzaj i liczba godzin zaje¢¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udzialu
nauczyciela akademickiego

i studentow

e 5h wyktad
e 3h ¢wiczenia

Stosowane metody
dydaktyczne

« wyktad / wyktad problemowy / wyktad konwersatoryjny /
wyktad z prezentacja multimedialna;

o ¢wiczenia laboratoryjne: analiza tekstow z dyskusja / metoda
projektow / metoda problemowa / analiza przypadkow /
rozwigzywanie zadan 1 ich projektowanie.
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Sposoéb weryfikacji efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
shuchaczy

udziat w dyskusji na zajgciach;

udzielanie ustnych odpowiedzi obejmujacych  zadania
1 zagadnienia teoretyczne oraz praktyczne ujete w tresciach
modutu podczas wyktadow i ¢wiczen;

zaliczenie ustne / kolokwium;

wykonanie okre§lonej pracy praktyczne;j;

egzamin pisemny / wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia.

Forma i warunki zaliczenia
modulu*, w tym zasady
dopuszczenia do egzaminu,
zaliczenia

A. Forma zaliczenia: B. Warunki zaliczenia:

e egzamin ‘ _
e obecnos¢ i aktywny udziat

w zajeciach;

 ustalenie oceny
zaliczeniowej z ¢wiczen na
podstawie ocen czgstkowych
otrzymywanych w trakcie
trwania semestru;
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Tresci modulu ksztalcenia (program wykladéw, ¢wiczen)

Problematyka wykladow:

1. Najczgstsze choroby o podtozu neurozwyrodnieniowym przebiegajace z zaburzeniami jezykowymi
(FTD, PPA, SD, AD) — metody diagnozowania, objawy.

2. Zaburzenia mowy w chorobie Parkinsona.

3. Metody terapii pacjentow z zaburzeniami j¢zykowymi o etiologii neurozwyrodnieniowe;.

4. Komunikacja alternatywna jako metoda wspierajgca terapi¢ zaburzen mowy w chorobach
neurozwyrodnieniowych.

5. Metody diagnozowania zaburzen mowy w chorobach neurozwyrodnieniowych i przesiewowa ocena

funkcji poznawczych.

Problematyka ¢wiczen:

1.

ok

6.

Najczgstsze choroby o podtozu neurozwyrodnieniowym przebiegajace z zaburzeniami jezykowymi
(FTD, PPA, SD, AD) — metody diagnozowania, objawy.

Zaburzenia mowy w chorobie Parkinsona-analiza przypadkéw

Programowanie terapii pacjentow z zaburzeniami jezykowymi o etiologii neurozwyrodnieniowe;.
Metody, formy i srodki terapii.

Komunikacja alternatywna jako metoda wspierajaca terapi¢ zaburzen mowy w chorobach
neurozwyrodnieniowych - rozwigzywanie zadan i ich projektowanie.

Ocena funkcji jezykowych — analiza wynikéw wybranych testdw psychologicznych

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupelniajacej

Wykaz literatury obowiazkowej:

1. Friedman A., 2004, Choroba Parkinsona - mechanizmy, rozpoznawanie, leczenie. Warszawa.

2. Kozubski W. (red), 2004, Choroby uktadu nerwowego. Warszawa.

3. Leszek J., red., 1998, Choroba Alzheimera, Wroclaw.

4. Leszek J., red., 2003, Choroby otepienne. Teoria i1 praktyka. Wroctaw.

5. Lewicka T., Rodzef A., 2006, Cwiczenia rehabilitacyjno-logopedyczne dla 0sob z choroba
Parkinsona, Warszawa.

6. Marczewska H., Osiejuk, E., 1994, Nie tylko afazja... O zaburzeniach jezykowych w demencji
Alzheimera, demencji wielozawatowej 1 przy uszkodzeniach prawej potkuli mézgu, Warszawa.

Wykaz literatury uzupelniajacej:

1. Domagata A., 2007, Zachowania jezykowe w demencji. Struktura wypowiedzi w chorobie
Alzheimera, Lublin.

2. Tilokinski W., 1990, Mowa ludzi u schytku zycia, Warszawa.

Naklad pracy stuchacza (bilans punktéw ECTS)**

Forma naktadu pracy stuchacza (udziat w zajeciach, aktywnosé Obcigzenie stuchacza [h]
itp.)
Praca z asystentem (wyktady + ¢wiczenia) 8
Praca wtasna studenta 17
Sumaryczne obciazenie pracg stuchacza 25

Punkty ECTS za modul 1

* modut ksztalcenia to szeroko rozumiany przedmiot lub grupa przedmiotow. ** 1 punkt ECTS oznacza 25 godzin pracy stuchacza
w roznych formach takich jak: uczestniczenie w zaj¢ciach dydaktycznych, samodzielne wykonanie zaliczeniowej pracy obejmujace;j
tresci modutu ksztatcenia, przygotowywanie si¢ do zajec
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