Opis zaje¢: Praktyka rehabilitacyjna - diagnoza funkcjonalna i indywidualny program rewalidacji (CE) (PWJZ) (warsztaty)
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Informacje ogolne:
Prowadzacy: dr Karolina Krzysztofik

Organizator:  Wydziat Nauk Spotecznych

Instytut Psychologii

Liczba godzin tydzien [/ semestr: 2 / 30

Jezyk wyktadowy: Jezyk polski

Kierunek studiow:
Lokalizacja w planach rocznych: Rok - Semestr
Punkty ECTS:

Forma zaliczenia:  Nie sklasyfikowany

Cele przedmiotu:
C1. Ksztattowanie umiejetnosci formutowania profesjonalnej diagnozy psychospotecznego funkcjonowania osoby z r6znym rodzajem
niepetnosprawnosci (w tym z niepetnosprawnoscia sprzezong) i jej Srodowiska.

Wymagania wstepne:

W1. Znajomos¢ zagadnien oraz zaliczenie z przedmiotu: Psychologia rehabilitacji: zréznicowanie funkcjonowania oséb niepetnosprawnych
(wyktad oraz ¢éwiczenia).

W2. Znajomos$¢ zagadnien oraz zaliczenie z wyktadu: Metody pracy w rehabilitacji kompleksowe;.

W3. Znajomos¢ zagadnien oraz zaliczenie z ¢wiczen: Warsztat psychologa w pracy z uczniem niepetnosprawnym.

Efekty ksztalcenia dla przedmiotu:

WIEDZA

- Student objasnia postepowanie diagnostyczne przeprowadzane w celu opisania sytuacji psychospotecznej osoby z niepetnosprawnoscia, jej
mocnych i stabych stron funkcjonowania oraz sformutowania adekwatnego programu wsparcia rehabilitacyjnego. K_W14

- Student identyfikuje i objasnia role psychologa w procesie rehabilitacji osoby z niepetnosprawnoscia. K_W13

UMIEJETNOSCI

- student potrafi przeprowadzi¢ profesjonalny wywiad diagnostyczny z osobg z niepetnosprawnoscig K_U05

- student formutuje diagnoze psychospotecznego funkcjonowania osoby z niepetnosprawnoscig,w tym réwniez z niepetnosprawnoscig K_U08
- student analizuje i wyjasnia uwarunkowania poszczegdlnych trudnosci doswiadczanych przez osoby z niepetnosprawnoscig. K_U06

- Student formutuje cele i sposoby rehabilitacji oséb z réznymi rodzajami niepetnosprawnosci, uwzgledniajgce catosciowe funkcjonowanie osoby,
jej mocne i stabsze strony. K_U07

- Student planuje dziatania psychologa w ogdlnym przebiegu procesu rehabilitacji osoby z niepetnosprawnoscia. K_U07

KOMPETENCJE SPOLECZNE (POSTAWY)

Student jest zorientowany na szczegolnie indywidualne podejscie w kontakcie z osobg z niepetnosprawnoscig. K_K06

- Postrzega relacje miedzy wspotwystepujgcymi rodzajami niepetnosprawnosci u osoby oraz role tych wzajemnych zwigzkéw w potrzebie
wysoce specjalistycznego podejscia do wsparcia osoby w srodowisku. K_KO04

- Student integruje wiedze z réznych dziatéw psychologii rehabilitacji i innych gatezi psychologii w poszukiwaniu wtasciwego odniesienia do os6b
z niepetnosprawnoscig. K_K05

Metody dydaktyczne:

Podczas zaje¢ wykorzystywane sa m. in. nastepujgce metody: wyktad konwersatoryjny, warsztat, dyskusja, analiza przypadkoéw, ¢wiczenie
symulacyjne, praca indywidualna, praca z tekstem.

Kryteria oceny i sposoby weryfikacji zaktladanych efektow ksztalcenia:

Ocena niedostateczna

(W) - student nie zna podstawowych zagadnien z zakresu niepetnosprawnosci

(V) - Student nie potrafi przygotowac¢ ,Diagnozy i programu rehabilitacji osoby z niepetnosprawnoscig sprzezong”
(K) - Student nie wykazuje zrozumienia specyfiki sytuacji oséb z niepetnosprawnoscia sprzezong

Ocena dostateczna

(W) - Student zna wybrane zagadnienia z zakresu niepetnosprawnosci sprzezonej

(U) - Student potrafi zrealizowac niektére elementy ,Diagnozy i programu rehabilitacji osoby z niepetnosprawnoscia sprzezong”

(K) - Student wykazuje wtasciwg postawe wobec oséb z niepetnosprawnoscig sprzezong ale nie potrafi integrowac i propagowac wiedzy o
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niepetnosprawnosci sprzezonej w szerszym gronie odbiorcow

Ocena dobra

(W) - Student zna wiekszos¢ zagadnien z zakresu niepetnosprawnosci sprzezonej

(U) - Student potrafi napisa¢ ,Diagnoze i program rehabilitacji osoby z niepetnosprawnoscia sprzezong”

(K) - Student wykazuje wiasciwag postawe wobec osob z niepetnosprawnoscig sprzezong i integruje wiedze na jej temat, ale nie potrafi
propagowac wiedzy o niepetnosprawnosci sprzezonej w szerszym gronie odbiorcow

Ocena bardzo dobra

(W) - Student zna wszystkie wymagane zagadnienia z zakresu niepetnosprawnosci sprzezone;j

(U) - Student potrafi przygotowac¢ profesjonalng ,Diagnoze i program rehabilitacji osoby z niepetnosprawnoscia sprzezong”

(K) - Student wykazuje wtasciwg postawe wobec oséb z niepetnosprawnosciag sprzezong oraz potrafi komunikowac sie i propagowac¢ wiedze o
niepetnosprawnosci sprzezonej w szerszym gronie odbiorcow

Tresci programowe przedmiotu:

- Wprowadzenie do pracy zaliczeniowej: jak pisa¢ diagnoze i program rehabilitacji osoby z niepetnosprawnoscia (etapy realizacji pracy, struktura
pracy zaliczeniowej)

- Symulacja sytuacji osoby z réwnoczesnym uszkodzeniem wzroku i stuchu

- Realizacja diagnozy osoby z niepetnosprawnoscig — etap |

- Spotkanie z osobg gtuchoniewidomg

- Realizacja diagnozy osoby z niepetnosprawnoscig — etap Il

- Psychologiczna sytuacja rodzin oséb z ASD

- Spotkanie z rodzicem osoby z ASD

- Zaburzenia psychiczne u oséb z Zespotem Aspergera — diagnoza réznicowa

- Komunikacja z osobami w stanie minimalnej $wiadomosci

- Charakterystyka funkcjonowania oséb z Zespotem Downa i z zaburzeniami somatycznymi

- Charakterystyka funkcjonowania oséb z wybranymi rzadkimi zespotami genetycznymi

- Wsparcie rodzicéw i rodzin oséb z niepetnosprawnoscia

- Prezentacja indywidualnych diagnoz i programéw rehabilitacji wypracowanych na éwiczeniach oraz omawianie mocnych i stabych stron
przygotowanych prac zaliczeniowych
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