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	Forma zajęć
	Liczba godzin
	ECTS
	Forma zaliczenia
	Waga

	
	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne
	
	
	

	Wykład	15	8	3	Egzamin	50%

	Ćwiczenia	15	8	
	Zaliczenie na ocenę	25%

	Warsztaty
	15
	8
	
	Zaliczenie na ocenę	25%

	Razem za zajęcia dydaktyczne
	45
	21
	
	

	Praca własna studenta
	30
	51
	
	

	Ogółem
	75
	75
	
	



Cele kształcenia dla przedmiotu
	1. 
	Przekazanie studentom wiedzy na temat współczesnych naukowych, praktycznych i etycznych standardów diagnozy logopedycznej w zróżnicowanych kontekstach zawodowych.

	2. 
	Wyposażenie studentów w umiejętności samodzielnego prowadzenia diagnozy logopedycznej w myśl praktyki opartej na dowodach empirycznych.

	3. 
	Przygotowanie studentów do samodzielnej, etycznej pracy w obrębie zakresu kompetencji logopedy w zróżnicowanych kontekstach zawodowych.



Efekty uczenia się
	

	L.p.
	Efekty przedmiotowe
	Odniesienie do efektów kierunkowych
	Odniesienie do efektów ze standardu*
	Metody weryfikacji 
efektów uczenia się

	W1 
	Student zna i rozumie współczesne paradygmaty, metody i standardy diagnozy logopedycznej zróżnicowanych grup klientów/pacjentów.
	LGP_WG04
	LGP_PP_W07
LGP_D.1/E.1.W4.
	Egzamin końcowy – pytania zamknięte, kolokwium pisemne – pytania otwarte.

	W2 
	Student zna i rozumie cele wykorzystywania testów i zadań językowych w diagnozie logopedycznej, zasady ich doboru w procesie diagnostycznym i wskaźniki ich jakości.
	LGP_WG09
	LGP_PP_W07
LGP_D.1/E.1.W10
	Analiza przykładów i przypadków, praca semestralna – plan diagnozy, ćwiczenia w trakcie zajęć (symulacje, planowanie).

	W3 
	Student zna i rozumie najbardziej charakterystyczne czynniki ryzyka, sygnały i objawy zaburzeń mowy i języka oraz ich manifestacje w procesie diagnozy logopedycznej.
	LGP_WG11
	LGP_PP_W14
LGP_D.1/E.1.W11
	Egzamin końcowy – pytania zamknięte, kolokwium pisemne – pytania otwarte, praca semestralna – plan diagnozy.

	W4 
	Student zna i rozumie etyczne standardy diagnozy logopedycznej odnośnie kontaktu z klientem/pacjentem, praw klienta/pacjenta, zakresu kompetencji logopedy i komunikacji diagnozy.
	LGP_WK01
	LGP_PP_W14
LGP_D.1/E.1.W12.
LGP_D.1/E.1.W14.
	Egzamin końcowy – pytania zamknięte, praca semestralna – plan diagnozy, ćwiczenia w trakcie zajęć (symulacje, odgrywanie ról).



	

	L.p.
	Efekty przedmiotowe
	Odniesienie do efektów kierunkowych
	Odniesienie do efektów ze standardu*
	Metody weryfikacji
efektów uczenia się

	U1 
	Student potrafi przeprowadzić diagnozę logopedyczną z indywidualnym klientem/pacjentem według współczesnych procedur i standardów.
	LGP_UW01
	LGP_PP_U01
LGP_D.1/E.1.U6.
	Ćwiczenia w trakcie zajęć (symulacje, odgrywanie ról).

	U2 
	Student potrafi dobrać test, narzędzie lub procedurę logopedyczną w kontekście weryfikacji wybranej hipotezy diagnostycznej.
	LGP_UW04
	LGP_PP_U02
LGP_D.1/E.1.U8.
	Kolokwium pisemne – pytania otwarte, praca semestralna – plan diagnozy, ćwiczenia w trakcie zajęć (symulacje, odgrywanie ról).

	U3 
	Student potrafi sporządzić raport z diagnozy logopedycznej z zachowaniem współczesnych standardów merytorycznych i etycznych, dostosowując go do potrzeb i możliwości danego klienta/pacjenta.
	LGP_UW08
	LGP_PP_U02
LGP_D.1/E.1.U9.
	Praca semestralna – plan diagnozy, ćwiczenia w trakcie zajęć (konceptualizacja przypadku, planowanie).

	U4 
	Student potrafi dokonać mierzalnej, iteratywnej kontroli trafności i skuteczności terapii logopedycznej zaplanowanej na bazie diagnozy logopedycznej w myśl praktyki opartej na dowodach empirycznych.
	LGP_UW09
	LGP_PP_U10
LGP_D.1/E.1.U9.
	Ćwiczenia w trakcie zajęć (konceptualizacja przypadku, symulacje, odgrywanie ról).

	U5 
	Student potrafi dokonywać adekwatnej, bezpiecznej komunikacji i archiwizacji wyników diagnozy, raportu i komunikacji z klientami/pacjentami, także w kontekście cyfrowym.
	LGP_UW14
	LGP_PP_U10
LGP_D.1/E.1.U11.
	Ćwiczenia w trakcie zajęć (konceptualizacja przypadku, symulacje, odgrywanie ról).



	

	L.p.
	Efekty przedmiotowe
	Odniesienie do efektów kierunkowych
	Odniesienie do efektów ze standardu*
	Metody weryfikacji
efektów uczenia się

	K1 
	Student jest gotów do prowadzenia praktyki diagnostycznej w oparciu o wyłącznie uznane naukowo, potwierdzone empirycznie strategie i metody.
	LGP_KK01
	X
	Aktywność w trakcie zajęć (dyskusja, debata, pytania i odpowiedzi).



Treści kształcenia
	L.p.
	Treść kształcenia (tematyka zajęć)
	Liczba godzin

	
	
	Wykład
	Ćwiczenia
	Warsztaty

	
	
	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne
	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne
	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne

	1. 
	Wprowadzenie. Cele i konteksty diagnozy logopedycznej. Zakres diagnozy logopedycznej: obszary kompetencji logopedy i innych profesjonalistów. Proces diagnostyczny jako weryfikowanie hipotez. Pojęcie i istota diagnozy różnicowej. Standard postępowania diagnostycznego: cel, zgoda poinformowana, RODO, ramy etyczne. Typowe źródła informacji diagnostycznych: klasyfikacja, wady i zalety. Diagnoza logopedyczna dzieci vs. osób młodych vs. dorosłych.
	3
	1
	0
	0
	0
	0

	2. 
	Narzędzia w diagnozie logopedycznej: arkusze obserwacji, listy kontrolne, próby standaryzowane (dobór adekwatny do wieku i profilu), rejestracje audio/wideo do analizy. Testy językowe: możliwości i zastosowania, zakres kompetencji logopedy. Zasady doboru testów – trafność, rzetelność, normy. 
	3
	1
	1
	1
	2
	1

	3. 
	Interpretacja danych: triangulacja źródeł, oddzielenie objawów pierwotnych od wtórnych, hipotezy i ich weryfikacja krótką interwencją próbną. Konceptualizacja przypadku, iteracyjne modyfikowanie hipotez/diagnozy pod wpływem nowych informacji. 
	3
	1
	3
	1
	1
	1

	4. 
	Wywiad i obserwacja w diagnozie logopedycznej. Wywiad ukierunkowany funkcjonalnie (środowisko językowe, języki w domu/szkole, przebieg rozwoju, czynniki ryzyka – biologiczne, psychologiczne, środowiskowe). Obserwacja swobodna i zadaniowa. Strategie i procedury obserwacji w diagnozie. Próbki mowy w sytuacjach diagnostycznych (swobodna, narracja, czytanie, powtarzanie). Zadania powtarzania zdań (SRep). Podstawowe wskaźniki i sposoby ich pomiaru: zrozumiałość, długość frazy, tempo, pauzowanie, prozodia. Ocena artykulacji vs. systemu fonologicznego (błędy realizacyjne, procesy upraszczające), próby różnicowania mowy płynnej i niepłynnej.
	1
	1
	3
	1
	3
	1

	5. 
	Badanie orofunkcjonalne na potrzeby diagnozy logopedycznej: tor oddechowy do mówienia, pozycja spoczynkowa, ruchomość żuchwy–warg–języka, koordynacja (m.in. diadochokineza), bezpieczeństwo połykania w obserwacji. Najczęstsze problemy i komplikacje. Granice kompetencji logopedy. Przesłanki do konsultacji lekarskiej. 
	1
	1
	1
	1
	1
	1

	6. 
	Przesiewowe badanie słuchu. Najczęstsze problemy i komplikacje, sygnały do konsultacji audiologicznej/laryngologicznej. 
	1
	1
	1
	1
	2
	1

	7. 
	Ocena kompetencji językowych. Język: słownictwo czynne/bierne – definicje, znaczenie dla rozwoju i funkcjonowania, czynniki kształtujące słownictwo, standaryzowane sposoby pomiaru. Rozumienie zdań i poleceń, budowa wypowiedzi, spójność i koherencja narracji. Źródła problemów – czynniki rozwojowe, logopedyczne, psychologiczne/kontekstualne. Pragmatyka: inicjowanie, naprzemienność, inicjowanie i utrzymywanie dialogu, dostosowanie do rozmówcy. Diagnoza różnicowa, objawy i sygnały zaburzeń rozwojowych.
	1
	1
	2
	1
	2
	1

	8. 
	Diagnoza czytania i pisania w ujęciu funkcjonalnym: dekodowanie, prozodia czytania, rozumienie, planowanie i organizacja tekstu, profil błędów ortograficznych. Charakterystyczne błędy, problemy, objawy. Diagnoza różnicowa: motoryka, czynniki rozwojowe.
	0
	0
	2
	1
	2
	1

	9. 
	Dwujęzyczność i różnorodność kulturowa w diagnozie logopedycznej: dobór języka oceny, rozróżnianie wpływu L2 od zaburzeń, specyficzne zaburzenie językowe (SLI) w kontekście dwujęzycznym. Normy diagnostyczne w testach językowych dla dzieci dwujęzycznych – problemy i sugerowane rozwiązania. Współpraca z tłumaczem/mediatorami. Mutyzm wybiórczy w populacjach imigranckich. 
	0
	0
	0
	0
	2
	1

	10. 
	Raport w diagnozie logopedycznej. Język raportu: opis funkcjonalny, wnioski i zalecenia zrozumiałe dla rodziny i szkoły, cele krótkoterminowe i wskazania do konsultacji specjalistycznych. Raport diagnozy dziecka vs. osoby pełnoletniej. Etyka zawodu logopedy w diagnozie: prawa dziecka/pacjenta/klienta, komunikowanie diagnozy zróżnicowanym odbiorcom – kwestia poufności. Język i stygmatyzacja. Monitorowanie postępów interwencji/terapii logopedycznej: wskaźniki ilościowe i jakościowe, częstotliwość ponownej oceny, aktualizacja planu wsparcia. 
	2
	1
	2
	1
	0
	0

	
	Razem
	15
	8
	15
	8
	15
	8



Metody kształcenia
	Forma zajęć 
	Metody kształcenia 

	Wykład
	Wykład informacyjny z prezentacją multimedialną, analiza przypadków i przykładów, dyskusja, debata.

	Ćwiczenia
	Analiza przypadków i przykładów, ćwiczenia indywidualne i grupowe (konceptualizacja przypadków, rozwiązywanie problemów, odgrywanie ról), dyskusja, debata.

	Warsztaty
	Ćwiczenia indywidualne i grupowe (planowanie, odgrywanie ról), dyskusja, debata.



Warunki zaliczenia
	Sposób zaliczenia
	Wagi (%)

	
	Wykład
	Ćwiczenia
	Warsztaty

	Egzamin pisemny – pytania zamknięte jednokrotnego wyboru.
	95
	0
	0

	Kolokwium – pytania otwarte.
	0
	50
	0

	Przygotowanie i przedstawienie pracy pisemnej – planu diagnozy na podstawie przypadku
	0
	0
	50

	Wykonanie zadań / ćwiczeń podczas zajęć
	0
	25
	25

	Wypowiedzi ustne podczas zajęć (np. w trakcie dyskusji, debaty)
	5
	25
	25

	Razem
	100%
	100%
	100%



Rozliczenie pracy własnej studenta
	L.p.
	Czynności w ramach pracy własnej
	Szacowana liczba godzin

	
	
	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne

	1. 
	Przygotowanie do udziału w zajęciach (np. wstępna lektura, przygotowanie lub zgromadzenie materiałów, pomocy, przygotowanie referatu lub prezentacji na zajęcia itp.)
	2
	5

	2. 
	Wykonanie ćwiczeń lub zadań po zajęciach (jako utrwalenie lub rozszerzenie treści z odbytych zajęć)
	2
	5

	3. 
	Realizacja zadania projektowego poza zajęciami 
	5
	8

	4. 
	Lektura obowiązkowa 
	5
	10

	5. 
	Obowiązkowe zapoznanie się z innymi materiałami lub treściami (np. materiałami audio, wideo, narzędziami, pomocami, oprogramowaniem, sprzętem, aktami prawnymi, dokumentacją, warunkami miejsca pracy itp.)
	3
	6

	6. 
	Przygotowanie do kolokwium
	5
	7

	7. 
	Przygotowanie do egzaminu
	8
	10

	
	Razem
	30
	51



Literatura obowiązkowa
	1. 
	Trzaskalik, J. (2015). Interdyscyplinarne aspekty wczesnej diagnozy logopedycznej.

	2. 
	Woźniak, T., Grabias, S., & Panasiuk, J. (2022). Logopedia: standardy postępowania logopedycznego: Podręcznik akademicki. 

	3. 
	Zając, E. & Szurek, M. (2020). Interdyscyplinarne aspekty diagnozy i terapii logopedycznej. 



Literatura uzupełniająca
	1. 
	Czaplewska, E., Kochańska, M., Maryniak, A., Haman, E., & Smoczyńska, M. (2014). SLI–specyficzne zaburzenie językowe. Podstawowe informacje dla rodziców i nauczycieli.. Instytut Badań Edukacyjnych.

	2. 
	Panasiuk, M., & Patyk, K. (2014). Profil diagnostyczno-terapeutyczny w rewalidacji umiejętności komunikacyjnych w autyzmie. 

	3. 
	Krasowicz-Kupis, G., Wiejak, K., & Gruszczyńska, K. (2014). Katalog metod diagnozy rozwoju poznawczego dziecka na etapie edukacji przedszkolnej i wczesnoszkolenj: TOM I – narzędzia dostępne w poradniach psychologiczno-pedagogicznych i szkołach.



Inne materiały dydaktyczne
	1. 
	Wybrane testy i zadania diagnostyczne.




*Standard kształcenia przygotowującego do wykonywania zawodu nauczyciela
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