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CELE PRZEDMIOTU

EFEKTY UCZENIA SIE

CEL 1: Student usystematyzuje i uaktualni swoja wiedz¢ zdobyta na
wczesniejszych etapach edukacji dotyczaca zaburzen
neurologicznych w logopedii

CEL 2: Student zdobedzie umiejetnosci praktyczne potrzebne do

postepowania logopedycznego w czasie rehabilitacji pacjentow

C.WL1. pojecia z zakresu rehabilitacji medycznej, fizjoterapii oraz
niepetnosprawnosci;

C.W5. zasady doboru §rodkow, form 1 metod terapeutycznych w
zaleznos$ci od rodzaju dysfunkcji, stanu i wieku pacjenta;

C.Us. zaplanowac, dobrac i wykona¢ zabiegi z zakresu kinezyterapii,
terapii manualnej 1 masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii;

K.O5. dostrzegania i1 rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;

K.06. korzystania z obiektywnych zrodet informacji;
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WYMAGANIA WSTEPNE

Znajomos¢ podstaw kinezyterapii i neurologii

TRESCI PROGRAMOWE

CWICZENIA 1: Diagnoza i terapia neurologopedyczna. Dysartria oraz anartria
CWICZENIA 2: Warsztat pracy logopedy. Niezbedne pomoce logopedyczne.
CWICZENIA 3: Proba klasyfikacji.Kamienie milowe w rozwoju mowy dziecka.
CWICZENIA 4: Metody terapii nieptynnosci mowy.

CWICZENIA 5: Cwiczenia przeznaczone dla 0séb jakajacych sie.
KONWERSATORIUM 1: Wplyw rozwoju motorycznego na ksztattowanie si¢

mowy.Diagnoza i terapia afazji u dzieci oraz osob starszych.

KONWERSATORIUM 2: Wykazanie réznic towarzyszacych pracy z pacjentami w réznym
przedziale wiekowym.

KONWERSATORIUM 3: Diagnozowanie i terapia zaburzen mowy wynikajacych z
niemozliwosci artykutowania dzwigkow.

METODY DYDAKTYCZNE

Cwiczenia projektowe, dyskusja, praca w grupach, prezentacje
multimedialne, studium przypadku, burza mézgéw

NAK:AD PRACY STUDENTA:

GODZINY KONTAKTOWE Z 28
NAUCZYCIELEM
AKADEMICKIM

GODZINY BEZ UDZIALU Przygotowanie do zaje¢ - 10

NAUCZYCIELA Przygotowanie do zaliczenia - 12
AKADEMICKIEGO

SUMARYCZNA LICZBA 50
GODZIN DLA PRZEDMIOTU

REGULAMIN ZAJEC I
WARUNKI ZALICZENIA

aktywny udziat w zajgciach, 100% obecno$¢, zaprezentowanie
¢wiczen logopedycznych zawartych w projekcie.
Konwersatorium — ZAO

Cwiczenia - ZAL

METODY OCENY POSTEPU

STUDENTOW:

W ZAKRESIE WIEDZY: Odpowiedz ustna

W ZAKRESIE UMIEJETNOSCL: | Aktywno$¢ na zajeciach
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KRYTERIA EGZAMINU/

W ZAKRESIE KOMPETENCJI | Aktywno$¢ na zajeciach

SPOLECZNYCH:

SPRAWDZIANY Kolokwia

KSZTAETUJACE:

SPRAWDZIANY Termin I: Zaliczenie praktyczne i odpowiedz ustna
PODSUMOWUJACE

(Ii1I termin) Termin Il: Zaliczenie praktyczne i odpowiedz ustna

ZALICZENIA Z OCENA
NA OCENE 3,0

NA OCENE 3,5

NA OCENE 4,0

Zaliczenie praktyczne. Student w stopniu dostatecznym potrafi
przygotowac plan terapii neurologopedycznej, na podstawie ktorego
jest w stanie podja¢ si¢ wykonania z pacjentem zaproponowanej
przez siebie terapii.

Zaliczenie praktyczne. Student w stopniu ponad dostatecznym
potrafi przygotowac plan terapii neurologopedycznej, na podstawie
ktérego jest w stanie podjac si¢ wykonania z pacjentem
zaproponowanej przez siebie terapii

Zaliczenie praktyczne. Student w stopniu dobrym potrafi
przygotowac plan terapii neurologopedycznej, na podstawie ktorego
jest w stanie podja¢ si¢ wykonania z pacjentem zaproponowanej
przez siebie terapii.

NA OCENE 4,5

Zaliczenie praktyczne. Student w stopniu plus dobrym potrafi
przygotowac plan terapii neurologopedycznej, na podstawie ktorego
jest w stanie podja¢ si¢ wykonania z pacjentem zaproponowanej
przez siebie terapii

NA OCENE 5,0
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Zaliczenie praktyczne. Student w stopniu bardzo dobrym potrafi
przygotowac plan terapii neurologopedycznej, na podstawie ktorego
jest w stanie podjac si¢ wykonania z pacjentem zaproponowanej
przez siebie terapii
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