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	-

	Status przedmiotu
	Obligatoryjny



	Forma zajęć
	Liczba godzin
	ECTS
	Forma zaliczenia
	Waga

	
	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne
	
	
	

	Wykład	15	8	2	Egzamin	50%

	Warsztaty	15	8	
	Zaliczenie na ocenę	50%

	Razem za zajęcia dydaktyczne
	30
	16
	
	

	Praca własna studenta
	20
	34
	
	

	Ogółem
	50
	50
	
	



Cele kształcenia dla przedmiotu
	1. 
	Zdobycie wiedzy na temat obrazów klinicznych demencji oraz mechanizmów neurobiologicznych prowadzących do zaburzeń językowych i komunikacyjnych, z uwzględnieniem różnicowania profili mowy i języka w najczęstszych typach otępień.

	2. 
	Nabycie umiejętności funkcjonalnej oceny komunikacji osób z demencją, obejmującej analizę mowy spontanicznej i zachowań pragmatycznych oraz formułowanie celów terapeutycznych odnoszących się do codziennych aktywności.

	3. 
	Rozwinięcie umiejętności planowania i monitorowania wsparcia komunikacyjnego u osób z demencją, z uwzględnieniem środowiska chorego, roli opiekuna, zasad etycznych i współpracy interdyscyplinarnej.



Efekty uczenia się
	WIEDZA

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

	W1 
	Student zna i rozumie obrazy kliniczne demencji oraz konsekwencje językowo-komunikacyjne dla osób dorosłych i starszych, uwzględniając różnice między chorobą Alzheimera, otępieniami czołowo-skroniowymi i pierwotnie postępującą afazją.
	LGP2_WG02
	Egzamin pisemny - pytania zamknięte, test końcowy - pytania zamknięte i otwarte, praca semestralna.

	W2 
	Student posiada pogłębioną wiedzę o plastyczności funkcji językowych i kompensacji po uszkodzeniach ośrodkowego układu nerwowego oraz ich znaczeniu dla diagnozy i terapii osób z chorobami neurodegeneracyjnymi.
	LGP2_WG06
	Egzamin pisemny - pytania zamknięte, test końcowy - pytania zamknięte i otwarte, praca semestralna.

	W3 
	Student rozumie procesy poznawcze, emocjonalne i środowiskowe współwystępujące z zaburzeniami komunikacji w demencjach oraz konsekwencje dla planowania działań diagnostycznych i terapeutycznych.
	LGP2_WG10
	Egzamin pisemny - pytania zamknięte, test końcowy - pytania zamknięte i otwarte, praca semestralna.

	W4 
	Student zna współczesne normy i patologie w mowie, języku, głosie, słuchu i połykaniu oraz metody terapii logopedycznej o udowodnionej skuteczności stosowane w zaburzeniach neurodegeneracyjnych.
	LGP2_WG11
	Egzamin pisemny - pytania zamknięte, test końcowy - pytania zamknięte i otwarte, praca semestralna.



	UMIEJĘTNOŚCI

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

	U1 
	Student potrafi analizować i rozwiązywać złożone problemy diagnostyczne i terapeutyczne w pracy logopedycznej z osobami z demencją, uwzględniając sytuacje nieprzewidywalne i współwystępujące trudności.
	LGP2_UW02
	Praca semestralna, ćwiczenia w klasie (konceptualizacja przypadków, role-playing).

	U2 
	Student potrafi prowadzić indywidualne i grupowe interwencje logopedyczne, monitorować efekty terapii oraz modyfikować plan terapeutyczny na podstawie rzetelnych wskaźników funkcjonalnych.
	LGP2_UW03
	Praca semestralna, ćwiczenia w klasie (konceptualizacja przypadków, role-playing).

	U3 
	Student potrafi planować i realizować ewaluację terapii logopedycznej z wykorzystaniem wskaźników postępu i narzędzi monitorujących oraz stosować wyniki do korekty celów terapeutycznych.
	LGP2_UW09
	Praca semestralna, ćwiczenia w klasie (konceptualizacja przypadków, role-playing).



	KOMPETENCJE SPOŁECZNE

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

	K1 
	Student ujawnia wysoką wrażliwość na potrzeby osób z demencją i ich rodzin, wspierając jakość komunikacji i życia, zachowując jednocześnie obiektywizm i standardy etyczne w pracy logopedycznej.
	LGP2_KO04
	Aktywność w klasie (dyskusja, debata, pytania i odpowiedzi).

	K2 
	Student podejmuje odpowiedzialne decyzje zawodowe w zmieniających się warunkach społecznych i organizacyjnych, uwzględniając konsekwencje swoich działań dla pacjentów, opiekunów i instytucji.
	LGP2_KR01
	Aktywność w klasie (dyskusja, debata, pytania i odpowiedzi).



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

	
	
	Wykład
	Warsztaty

	
	
	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne
	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne

	1. 
	Obrazy kliniczne demencji oraz ich konsekwencje językowo-komunikacyjne; neurobiologiczne podstawy degradacji funkcji językowych; przegląd chorób zwyrodnieniowych układu nerwowego.
	2
	1
	2
	1

	2. 
	Profile zaburzeń językowych w chorobie Alzheimera, otępieniach czołowo-skroniowych oraz wariantach pierwotnie postępującej afazji; zaburzenia leksykalno-semantyczne i trudności w nazywaniu.
	2
	1
	2
	1

	3. 
	Dyskurs, pragmatyka i prozodia w demencji: zanik spójności wypowiedzi, stereotypizacja, ograniczenia rozumienia intencji i niedosłowności; zmiany tempa i melodii mowy; czytanie i pisanie w ujęciu funkcjonalnym; różnicowanie z afazją naczyniową i depresją.
	2
	1
	2
	1

	4. 
	Czynniki współwystępujące obniżające efektywność komunikacji: niedosłuch, nadwrażliwość sensoryczna, zaburzenia połykania, męczliwość poznawcza; implikacje dla planowania postępowania logopedycznego.
	1
	1
	1
	1

	5. 
	Logopedyczne postępowanie diagnostyczne: wywiad z opiekunem, obserwacja w naturalnym środowisku, próby funkcjonalne, analiza mowy spontanicznej i narracyjnej; tworzenie profilu komunikacyjnego na podstawie nagrań.
	3
	1
	3
	1

	6. 
	Cele terapeutyczne i interwencje o potwierdzonej skuteczności: cele funkcjonalne powiązane z aktywnościami dnia codziennego; nauka bez błędów, odroczone przypominanie, trening nazw własnych i słów kluczowych, wskazówki wzrokowe, pomoce pamięci zewnętrznej.
	3
	1
	3
	1

	7. 
	Strategie komunikacyjne i środowiskowe: instrukcje dla opiekunów i personelu, organizacja środowiska komunikacyjnego, książka życia, tablice potrzeb, proste komunikatory; projektowanie mikrointerwencji do zadań codziennych; wykorzystanie prostych technologii.
	1
	1
	1
	1

	8. 
	Monitorowanie efektów i aspekty systemowe: wskaźniki skutecznej rozmowy, dokumentowanie w języku funkcjonalnym, planowanie generalizacji do domu i placówki dziennej; aspekty etyczne i prawne, współpraca interdyscyplinarna; analiza przypadków.
	1
	1
	1
	1

	
	Razem
	15
	8
	15
	8







Metody kształcenia
	Forma zajęć 
	Metody kształcenia 

	Wykład
	Wykład informacyjny z prezentacjami multimedialnymi, analiza przypadków i przykładów, dyskusja, debata.

	Warsztaty
	Analiza przypadków i przykładów, ćwiczenia indywidualne (autorefleksja, koncepcjonalizacja przypadków), ćwiczenia grupowe (odgrywanie ról), dyskusja, debata.



Warunki zaliczenia
	Sposób zaliczenia
	Wagi (%)

	
	Wykład
	Warsztaty

	Egzamin pisemny – pytania zamknięte jednokrotnego wyboru
	95
	0

	Praca semestralna
	0
	45

	Udział w zajęciach
	5
	5

	Wykonanie zadań / ćwiczeń / projektu podczas zajęć
	0
	35

	Wypowiedzi ustne podczas zajęć (np. w trakcie dyskusji, debaty)
	0
	15

	Razem
	100%
	100%



Rozliczenie pracy własnej studenta
	[bookmark: _Hlk217390255]L.p.
	Czynności w ramach pracy własnej
	Szacowana liczba godzin

	
	
	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne

	1. 
	Lektura obowiązkowa
	10
	15

	2. 
	Przygotowanie do udziału w zajęciach (np. wstępna lektura, przygotowanie lub zgromadzenie materiałów, pomocy)
	4
	7

	3. 
	Przygotowanie do egzaminu
	4
	7

	4. 
	Realizacja zadania projektowego poza zajęciami
	2
	5

	
	Razem
	20
	34



Literatura obowiązkowa
	1. 
	Domagała A., Sitek E., (2018), Choroba Alzheimera. Zaburzenia komunikacji językowej, Wydawnictwo Harmonia.

	2. 
	Potocka‑Pirosz K., (2020), Zaburzenia mowy we wczesnej fazie choroby Alzheimera, Wydawnictwo Uniwersytetu Warszawskiego.

	3. 
	Kitlińska‑Król M., Bieńkowska I., (2023), Pomoc neurologopedyczna osobom w wieku senioralnym, Wydawnictwo Scriptum.



Literatura uzupełniająca
	1. 
	Tłokiński W., Milewski S., Kaczorowska‑Bray K., (red.), (2018), Gerontologopedia, Wydawnictwo Harmonia. 

	2. 
	Sabat S.R., (2025), Choroba Alzheimera i demencja. Wszystko, co warto wiedzieć, Wydawnictwo Naukowe PWN.
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