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Nazwa studiow

podyplomowych Neurologopedia z elementami audiofonologii

Ogolny opis studiéw podyplomowych

Studia w petni przygotowuja logopedéw do wykonywania zawodu neurologopedy (kod: 229403), ktorego kompetencje
(wiedza) i umiejetnosci (sprawnosci zawodowe) umozliwiaja przeprowadzanie petnej diagnozy zaburzen mowy pochodzenia
neurologicznego, wynikajacych ze zmian zachodzacych w osrodkowym i obwodowym uktadzie nerwowym. Dodatkowo studial
przygotowuja do wykonywania pogtebionej diagnozy zaburzen mowy o charakterze audiofonologicznym, tj. wynikajacych z
problemdéw otolaryngologicznych, foniatrycznych, audiologicznych.

Zdobywane podczas studiow kompetencje i umiejetno$ci neurologopedyczne i audiofonologiczne wynikaja wprost ze
Standardow postepowania logopedycznego (Grabias, Panasiuk, Wozniak 2015 r.) — uznanego w calej Polsce zestawu]
wzorcowych scenariuszy postepowania logopedycznego, w tym neurologopedycznego i audiofonologicznego. Sciste
powigzanie efektow ksztalcenia studiow z treSciag Standardow pozwoli absolwentom prowadzi¢ diagnoze 1 terapig
neurologopedyczng i/lub audiofonologiczng zaburzen mowy zwigzanych 2z: niewyksztalcona kompetencja jezykowa,
zaburzeniami sprawnosci realizacyjnych, rozpadem sprawnosci jezykowych i komunikacyjnych. Tym samym podczas studiow|
sa przekazywane tresci umozliwiajace wykonywanie diagnoz i prowadzenie terapii neurologopedycznej noworodkow i
weczesniakow, dzieci w wieku przedszkolnym i szkolnym, mtodziezy, dorostych, osob w wieku senioralnym, starzejacych sig
fizjologicznie i dementywnie oraz znajdujacych si¢ w stanie paliatywnym, dotknietych chorobami osrodkowego i obwodowego
uktadu nerwowego, w tym zaburzeniami psychicznymi oraz problemami otolaryngologicznymi, foniatrycznymi,
audiologicznymi, tj. audiofonologicznymi.

Profil studiow jest zgodny z ogolnoeuropejskimi trendami wynikajagcymi z ustalen IALP-u — Miedzynarodowego
Stowarzyszenia Logopedow i Foniatrow (International Associations of Logopedics and Phoniatrics) i CPLOL-u — Komitetu]
Statej L.acznosci Ortofonistow/Logopedow Unii Europejskiej (Comité Permanent de Liaison des Orthophonistes-Logopéedes de
I’Union Européenne), a dotyczacymi przede wszystkim: poszerzania obszaru poszukiwan badawczych i praktyki wykonywanial
zawodu o rejony wykraczajace poza terapie dotyczaca tylko mowienia i rozumienia, wiaczania w refleksje neurologopedyczng
komunikacji niewerbalnej i spotecznych uwarunkowan zachowan jezykowych, w tym czynnika ,,jakosci zycia”. Stad tak duzy
nacisk w programie studiow na tzw. neurologopedie przypadkow ciezkich i tresci stricte medyczne. By nadazy¢ za europejskimi
standardami, studia oferuja: transdyscyplinarne, homogeniczne ujecie tresci z zakresu audiologii, foniatrii i otolaryngologii, co
pozwolito utworzy¢ spojny blok audiofonologiczny, nowatorskie ujecie problematyki gerontologopedycznej, m.in. poprzez
zunifikowanie tresci geriatrycznych z psychiatrycznymi, wigczeniem do programu studiéw, co znajduje odzwierciedlenie w|
efektach ksztalcenia, zupelnie nowych, obszernych zakresowo treéci, tj. elementéw neonatologopedii, logopedii paliatywnej
oraz zagadnien mowy osob dotknietych autyzmem, duza liczbe godzin dydaktycznych z zakresu neuroobrazowania
strukturalnego i czynnosciowego, potozenie zdecydowanie wickszego nacisku na tresci praktyczne w zakresie zagadnien z
patologicznej nieptynnosci mowienia.

Tresci ksztalcenia zostaly dobrane tak, aby wyposazy¢ stuchaczy w kompletng, poglebiona wiedze i rozlegle umiejetnosei
umozliwiajace efektywne wykonywanie zawodu neurologopedy w placéwkach stuzby zdrowia, placowkach edukacyjnych, w|
tym ksztalcenia specjalnego. Absolwent moze réwniez postugiwaé si¢ tytulem zawodowym ,neurologopeda” w praktyce
prywatnej.




Efekty uczenia si¢
(dla kwalifikacji czgstkowych uwzgledniajgcych charakterystyki drugiego stopnia PRK na poziomie 6, 7 albo 8 PRK okreslonych w rozporzgdzeniu

Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 14 listopada 2018 r. w sprawie charakterystyk drugiego stopnia efektow uczenia sie dla kwalifikacji na
poziomach 6-8 Polskiej Ramy Kwalifikacji)
Wszystkie efekty uczenia sie okreslone w programie danych studiow podyplomowych powinny stanowic odniesienie do efektow z PRK na tym samym

poziomie.
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Po ukoniczeniu studiéw podyplomowych stuchacz zna i rozumie: clextowz clextowz PRK
1 zagadnienia neurologopedii jako specjalnosci logopedycznej i rozumie jej
zwiazki z innymi specjalnosciami logopedycznymi. P7U_ W P7S_WK
) tematyke audiofonologicznych, neuro-, psycho- i onto- i
gerontolingwistycznych kontekstow neurologopedii. P7U W P7S WG
3 charakterystyke tekstow patologicznych i nie-tekstow, tworzacych dyskurs
zaburzony. P7S_ WG
4 zagadnienia wspolczesnej logopedii i neurologopedii opartej na
dowodach. P7S_WK
anatomig struktur bioragcych udzial w komunikacji jezykowe;j, ze
5 szczegolnym zwroceniem uwagi na funkcjonalng anatomi¢ uktadu
nerwowego, toru glosowego i zmystu stuchu. P7S_WG
6 zasady rzadzace deskrypcja i interpretacja, czyli diagnoza zaburzen mowy
o podtozu neurologicznym (korowych i podkorowych). P7S WG
7 zasady przeprowadzenia badania neuropsychologicznego i interpretacje
wynikoéw na potrzeby terapii neurologopedycznej. P7U_W
8 fike, rodzaje i konsek je udaré ¢ d h i dzieci.
specyfike, rodzaje i konsekwencje udarow mozgu u dorostych i dzieci P7U W P7S WG
9 zagadnienia zwigzanie z ecefalopatig, rodzajami i konsekwencjami dla
funkcjonowania cztowieka, w tym w aspekcie jezykowym. P7U W P7S_ WG
10 charakterystyke chordb uktadu pozapiramidowego i chordb
demielinizacyjnych. P7S_WG
1 specyfike chordb ztacza nerwowo-migsniowego i neuronu ruchowego,
miopatii, polineuropatii, neuropatii nerwow czaszkowych. P7S WG
12 podstawowe zagadnienia z zakresu neuroobrazowania strukturalnego i
czynno$ciowego dla neurologopedow. P7S WG
13 zagadnienia zwigzane z mézgowm porazeniem dziecigcym jako zespotem
neurologicznym oraz przyczyna dyzartrii. P7S WG
14 specyfike epilepsji jako przyczyny niewyksztatcenia sprawnosci
percepcyjnych uniemozliwiajacej nabywanie mowy P7S_WG
15 zagadnienia zwigzane z afazjg i dyzartrig jako faktami neurologicznymi.
g ) Ja1dy. 4] gicznym P7S WG
temat przebiegu glownych nerwéw czaszkowych odpowiedzialnych za
16 realizacje ciggdw fonicznych oraz czynno$ci prymarne warunkujace
moéwienie. P7S_WG
17 glowne problemy psychiatrii dziecigcej 1 psychiatrii 0sob dorostych oraz
gerontopsychiatrii. P7U_W P7TS_WG _ |P7S_WK
18 wplyw wybranych lekow stosowanych w psychiatrii na czynnosci
poznawcze, w tym mowe pacjentow. P7S_WG




zagadnienia zwigzane ze schizofazja i podlegajace jej strategie

19 postepowania neurologopedycznego. P7TU W P7S_WG
20 zagadnienia zwigzane z procesem starzenia si¢ fizjologicznego i jego
neurologopedycznych skutkow. P7U W P7S WG P7S_WK
1 patologiczne znamiona procesu starzenia oraz fagodnych zaburzen
poznawczych, otgpienia. P7U_W P7S_WG P7S_WK
najczestsze choroby neurozwyrodnieniowe wieku senioralnego (chorobg
22 . . . .
Alzheimera, chorobe Parkinsona, zwyrodnienie czolowo-skroniowe). P7S_WG
23 zasady postgpowania terapeutycznego w przypadku pacjentow w wieku
senioralnym, w tym leczonych paliatywnie. P7U_ W P7S_WG
podstawowe zagadnienia oraz terminologi¢ z zakresu otolaryngologii,
24
foniatrii, westybulologii i audiologii. P7S_ WG
25 zasady diagnozowania i leczenia jednostek audiologicznych i
westybulologicznych. P7S_WG
26 foniatryczne determinanty komunikowania si¢ normatywnego i
zaburzonego. P7S_WG
97 etiologie zaburzen glosu i ich wplyw na problemy logopedyczne i
neurologopedyczne. P7S WG
08 etiologie zaburzen potykania i jej wplyw na problemy
neurologopedyczne. P7S_ WG
zagadnienia zwigzane z dysfagia jako problemem laryngologicznym,
29 neurologicznym, gastroenterologicznym oraz laczy ja z glownymi
zjawiskami neurologopedycznymi. P7U W P7S_WG
30 zasady diagnozy i terapii neurologopedycznej pacjentow dysfagicznych.  |p7U W P7S_WG P7S_WK
31 glowne problemy wspotczesnej neonatologii. P7TU_W P7S_WG P7S_WK
3 obszary oddziatywan neonatologopedii, szczeg6lnie w przypadku
noworodkow dotknietych problemami neurologicznymi. P7S_ WG
33 neurologiczne determinanty zaburzen mowy pochodzenia korowego,
podkorowego i psychogennego u dzieci. P7S_WG
34 procedury i strategie postepowania neurologopedycznego w przypadku
zaburzen mowy pochodzenia korowego u dzieci. P7S WG
zagadnienia zwigzane z oligofazjg, w tym o podtozu zespotu Downa i
35 innych jednostek genetycznych oraz metody niwelowania
neurologopedycznego jej skutkow. P7S_WG
36 zagadnienia zwigzane z jakaniem, gietkotem oraz innymi rodzajami
patologicznej nieplynnosci méwienia o proweniencji neurologiczne;j. P7S_WG
37 ro6znice miedzy niemownoscia i niemowieniem oraz dostrzega ich wage w
postepowaniu neurologopedycznym. P7TU_ W P7S_WG
zagadnienia zwigzane z zaburzeniami mowy w spektrum autystycznym
38 . L
(ASD) jako zjawisku neurologopedycznym. P7S WG
podstawowowe metody komunikacji alternatywnej i wspomagajace;j
39 (AACQ) i wie, jak je aplikowaé w przypadku zaburzen mowy o podtozu
neurologicznym, foniatrycznym i audiologicznym. P7S WG P7S WK
zasady rzadzace doborem procedur i strategii postgpowania
40 diagnostycznego i terapeutycznego w przypadku neurologopedii
dziecigcej oraz neurologopedii 0osob dorostych. P7U W P7S_ WG P7S_ WK




odniesieni
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LP do efektow z | do efektow z cfektow 7
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Po ukonczeniu studiéw podyplomowych stuchacz potrafi:
powiaza¢ kluczowe problemy wspolczesnej neurologopedii z gtdownymi
1 obszarami zainteresowan psycho- neuro- i onto-, gerontolingwistyki oraz
audiofonologii. P7U_U P7S_UO  |P7S_UU
wdrozy¢ procedury i strategie postgpowania neurologopedycznego
2 adekwatne do zaburzen mowy pochodzenia neurologicznego,
otolaryngologicznego, foniatrycznego i audiologicznego. P7S_UW P7S_UU
przeprowadzié proces diagnozy (deskrypcji i interpretacji) zaburzen
3 mowy o etiologii korowej, podkorowej i psychogennej oraz zaburzen
mowy o podiozu otolaryngologicznym, audiologicznym i foniatrycznym. [p7g yw P7S UO
4 dokona¢ poglebionej lingwistycznej analizy tekstow zaburzonych i nie-
tekstow tworzacych dyskurs zaburzony. P7S UU
5 wymieni¢ i scharakteryzowaé wszystkie najwazniejsze struktury o.u.n.
oraz toru glosowego warunkujace procesy mowne. P7S_UW
6 dokona¢ charakterystyki struktur anatomicznych narzadu stuchu
determinujacych proces styszenia. P7S_UW
7 dostrzec korelacje migdzy udarami moézgu u dorostych i dzieci, ich
rodzajami, skutkami a zaburzeniami mowy. P7S_UW P7S_UK
8 neurologopedycznie przeciwdziata¢ jezykowym skutkom encefalopatii.
P7S_UW
przeprowadzié¢ diagnozowanie objawdw jezykowych chorob uktadu
9 pozapiramidowego i choréb demielinizacyjnych oraz niwelowac
neurologopedycznie ich skutki. P7S_UW
przeprowadzi¢ diagnozowanie objawow jezykowych chorob zlacza
10 nerwowo-mig¢sniowego i neuronu ruchowego, miopatii, polineuropatii,
neuropatii nerwow czaszkowych oraz niwelowa¢ neurologopedycznie ich
skutki. P8S_UW
1 zastosowaé w procesie diagnozowania wyniki neuroobrazowania
strukturalnego i czynno$ciowego. P7S_UW P7S_UK
12 prowadzi¢ diagnoze i terapi¢ neurologopedyczng pacjentéw dotknigtych
moézgowym porazeniem dziecigcym. P7S UW
wykorzystujac strategie postgpowania neurologopedycznego, niwelowac
13 skutki niesamoistnego opdznienia rozwoju mowy lub jej rozbicia na
skutek epilepsji. P7S_UW
1 zastosowa¢ wyniki badania neuropsychologicznego w procesie diagnozy i
terapii neurologopedycznej. P7S UW P7S UK




15

postepowac neurologopedycznie w przypadku uszkodzen gtownych
nerwow czaszkowych odpowiedzialnych za realizacj¢ ciagéw fonicznych
oraz czynno$ci prymarne warunkujace mowienie.

P7S_UW

16

wykorzysta¢ wiedzg z zakresu psychiatrii dziecigcej, psychiatrii 0sob
dorostych oraz gerontopsychiatrii w diagnozie i terapii
neurologopedycznej.

P7S_UW

P7S_UK

P7S_UU

17

uwgledni¢ podczas programowania terapii schizofazji oraz innych
jednostek patologii mowy wiedz¢ na temat skutow przyjmowania
wybranych lekow.

P7S_UW

18

przeprowadzi¢ neurologopedyczng diagnozg réznicowg procesow
starzenia si¢ fizjologicznego i patologicznego, prognozujac forme i tempo
regresOw mowy.

P7S_UW

19

prowadzi¢ neurologopedyczny i gerontologopedyczny proces
diagnostyczny i terapeutyczny choréb neurozwyrodnieniowych wieku
senioralnego, rowniez w przypadku pacjentdow w stanie paliatywnym.

P7S_UW

P7S_UK

20

zastosowaé w praktyce neurologopedycznej zasady profilaktyki starzenia
si¢ oraz formy opieki nad osobami starszymi.

P7S_UW

P7S_UK

P7S_UU

21

faczy¢ strategie postgpowania surdologopedycznego i
audiofonologicznego z neurologopedycznym wykorzystujac wiedzg z
zakresu anatomii i fizjologii narzadu stuchu i rownowagi.

P7S_UW

P7S_UU

22

analizowa¢ wyniki badan audiologicznych i prognozowaé tempo
niwelowania skutkéw audiogennych zaburzen mowy w zalezno$ci od
postepoéw leczenia zaburzen stuchu i rtownowagi.

P7S_UW

23

rozpoznawac oraz charakteryzowac podstawowe zaburzenia foniatryczne
oraz wdrazac strategie postgpowania logopedycznego niwelujacego ich
niektore skutki.

P7S_UW

24

roznicowaé i diagnozowac poszczegolne rodzaje dysfagii oraz niwelowac
ich symptomatyke za pomoca strategii postgpowania logopedycznego i
neurologopedycznego.

P7S_UW

25

wykorzysta¢ wiedzg z zakresu neonatologii w programowaniu terapii
neurologopedycznej noworodkoéw i weze$niakow, szczegodlnie
obcigzonych neurologicznie.

P7S_UW

P7S_UK

P7S_UU

26

przeprowadzi¢ neurologopedyczng diagnoze¢ rdéznicowa zaburzen mowy
pochodzenia korowego u dzieci.

P7S_UW

27

diagnozowac¢ i prowadzi¢ terapi¢ neurologopedyczng oligofazji o rézniej
etiologii.

P7S_UW

28

efektywnie wdrozy¢ strategi¢ postepowania logopedycznego w przypadku
jakania i gietkotu.

P7S_UW

29

wdrozy¢ strategie komunikacji alternatywnej i wspomagajacej (AAC) w
procesie terapii neurologopedycznej niemownosci i niemowienia.

P7S_UW

30

przeprowadzi¢ neurologopedyczna diagnoz¢ roznicowa afazji, pragnozji i
dyzartrii.

P7S_UW

31

wdrozy¢ strategi¢ postgpowania neurologopedycznego w przypadku
afazji, pragnozji, dyzartrii i jednostek patologii mowy przynaleznych
gerontologopedii.

P7S_UW

32

pracowac neurologopedycznie z pacjentem w stanie paliatywnym.

P7S_UW

P7S_UK

P7S_UU

33

opracowa¢ monograficznie, np. w formie opinii neurologopedycznej,
efekty swych dziatan diagnostyczno-terapeutycznych.

P7S_UW

P7S_UO




Kompetencje spoteczne

odniesieni
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Po ukonczeniu studiow podyplomowych stuchacz jest gotow do: efektow z
PRK PRK PRK
podejmowania §wiadomych i w petni profesjonalnych dziatan
1 diagnostyczno-terapeutycznych w obszarze neurologopedii i
audiofonologii we wspotpracy z zespolem specjalistow. P7U_K P7S_KO P7S_KR
ciggtego doskonalenia zawodowego i poszerzania wiedzy
2 neurologopedycznej i audiofonologicznej w szczegolnosci zapoznawania
sie z nowymi osiggnieciami naukowymi w dziedzinie nauk medycznych. [P7S_KK P7S_KR
3 wykorzystywania wtasnych kompetencji interpersonalnych do
zrozumienia proceso6w neurologopedycznych. P7S_KK
kierowania si¢ zasadami etyki zawodowe;j, respektowania
4 ogo6lnohumanistycznych wartosci, przestrzegania praw pacjenta i
tajemnicy zawodowej oraz kierowania sie empatia. P7U_K P7S_KO P7S_KR
5 wdrazania w zycie zasady Kodeksu Etycznego Logopedy Polskiego
Towarzystwa Logopedycznego. P7U_K P7S_KO P7S_KR
6 podejmowania dziatan profilaktycznych niewelujacych endogenne
(biologiczne) przyczyny zaburzen mowy. P7S KK P7S KO
wzbudzenia u siebie przekonania do prowadzenie efektywnej terapii
7 logopedycznej w przypadku zaburzen mowy pochodzenia
neurologicznego i audiofonologicznego. P7S_KO P7S_KR
przekazywania precyzyjnych informacji pacjentowi, jego bliskim,
8 opiekunom na temat stwierdzonych zaburzen mowy, ich przyczyn i
rokowan terapeutycznych P7S KO P7S KR
9 ochrony intymnosci i godno$ci pacjenta. P7S_KO P7S_KR
10 wspolpracy z innymi specjalistami prowadzacymi diagnostyke, leczenie,
rehabilitacje i terapi¢ pacjenta. P7S_KK P7S_KO P7S_KR
11 indywidualizowania procesu diagnostyczno-terapeutycznego. P7S KR
12 dbania o bezpieczenstwo i komfort pacjenta podczas dziatan
diagnostyczno-terapeutycznych. P7U_K P7S_KR
13 konsultacji z innymi specjalistami i otwarto$ci na superwizj¢ prowadzona

w duchu przyjaznej i konstruktywnej krytyki.

P7U_K




