PSYCHOPATOLOGIA
nazwa przedmiotu (modułu)

1. SYMBOL PRZEDMIOTU (MODUŁU): Ps2_14
2. NAZWA UCZELNI: Wyższa Szkoła Handlowa w Radomiu
3. KIERUNEK: Psychologia
4. POZIOM KSZTAŁCENIA: studia drugiego stopnia
5. PROFIL KSZTAŁCENIA: praktyczny
6. PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE (MODULE):



	Rodzaj przedmiotu (modułu) kształcenia:
	kierunkowy

	Język wykładowy:
	polski

	Rok, semestr studiów:
	II rok, III semestr

	Punkty ECTS:
	4

	Data aktualizacji sylabusa (modułu):
	15.03.2019

	Forma prowadzenia zajęć i metody dydaktyczne:
	konwersatorium

	Osoba koordynująca przedmiot:
	dr Katarzyna Nowak

	Osoba (osoby) prowadząca zajęcia:
	dr Katarzyna Nowak

	Wymagania wstępne:
	Wiedza z podstaw pomocy psychologicznej i psychoterapii 












7. WYMIAR GODZINOWY ZAJĘĆ ORAZ INDYWIDUALNEJ PRACY WŁASNEJ STUDENTA
	Ogólna liczba godzin zajęć dydaktycznych                                                                                                         na studiach stacjonarnych i niestacjonarnych z podziałam na formy:

	Studia stacjonarne
	Studia niestacjonarne

	Wykład:
	-
	Wykład:
	-

	Ćwiczenia:
	-
	Ćwiczenia:
	-

	Konwersatorium:
	65
	Konwersatorium:
	20

	Warsztaty:
	-
	Warsztaty:
	-

	Seminarium:
	-
	Seminarium:
	-

	Inna forma (jaka):
	-
	Inna forma (jaka):
	-

	RAZEM:
	65
	RAZEM:
	20

	Praca własna studenta (PWS):
	35
	Praca własna studenta (PWS):
	80

	RAZEM z PWS:
	100
	RAZEM z PWS:
	100

	Bilans nakładu pracy studenta:

	Forma aktywności:
	Szacowana liczba godzin potrzebnych na zrealizowanie aktywności:

	
	Stacjonarne
	Niestacjonarne

	1. Godziny realizowane w bezpośrednim   kontakcie z nauczycielem akademickim
	65
	20

	2. Przygotowanie do zajęć
	9
	42

	3. Studiowanie literatury przedmiotu
	-
	-

	4. Udział w konsultacjach 
	6
	3

	5. Realizacja zadań projektowych
	-
	-

	6. Przygotowanie referatów, esejów i innych opracowań pisemnych
	15
	15

	7. Przygotowanie do egzaminu (zaliczenia) 
	5
	20

	8. Inne (jakie?)
	-
	-

	SUMA: 
	100
	100

	Szacowana liczba punktów potrzebnych na zrealizowanie aktywności: ECTS

	1. Zajęcia realizowane w bezpośrednim kontakcie z nauczycielem akadem.
	3
	1

	2. Zajęcia o charakterze praktycznym
	3
	3



8. CEL ZAJĘĆ

	Celem zajęć jest pogębienie i usystematyzownie wiedzy w zakresie psychopatologii ze szczególnym uwzględnieniem etiologii i mechanizmów, dynamiki przebiegu oraz terapii chorób i zaburzeń psychicznych. Poszerzenie umiejetności ich rozpoznawania, diagnozowania i opisywania oraz wyznaczania kierunku terapii. 



9. EFEKTY UCZENIA SIĘ (wiedza, umiejętności, kompetencje społeczne): 

	Numer
	Student, który zaliczył przedmiot
	Odniesienie do efektów uczenia się dla programu
	Odniesienie do charakterystyk I stopnia PRK
Poziom 7
	Odniesienie do charakterystyk II stopnia PRK
Poziom 7 dla nauk społecznych

	Wiedza: zna i rozumie

	01
	ma pogłębioną wiedzę dotyczącą historii psychologii zaburzeń  
	PsII_W02
	P7U_W
	P7S_WG

	02
	ma pogłębioną wiedzę dotyczącą zdrowia psychicznego oraz rozumie istotę zaburzeń 
	PsII_W03
	P7U_W
	P7S_WG
P7S_WK

	03
	zna klasyfikację zaburzeń psychicznych, metody diagnozowania zaburzeń zachowania oraz wiedzę o psychiatrycznych metodach leczenia zaburzeń psychicznych
	PsII_W06
	P7U_W
	P7S_WG
P7S_WK

	Umiejętności: potrafi

	04
	porównać zaburzenia psychiczne okresu dzieciństwa i adolescencji z występującymi w okresie dorosłości 
	PsII_U01
	P7U_U
	P7S_UW

	05
	odróżniać symptomy zaburzeń od normy i sprawnie posługiwać się nazwami objawów
	PsII_U02
	P7U_U
	P7S_UW

	06
	odnosić objawy do zespołów zaburzeń zachowania i wskazać ich możliwe przyczyny
	PsII_U05
	P7U_U
	P7S_UO
P7S_UU

	Kompetencje społeczne: jest gotów do

	07
	ma świadomość dylematów etycznych i obciążeń związanych z diagnozowaniem 
	PsII_K04
	P7U_K
	P7S_KR

	08
	prezentuje postawę otwartą, szanuje i nie uprzedza się wobec osób z diagnozami psychiatrycznymi 
	PsII_K05
	P7U_K
	P7S_KO



10. TREŚCI KSZTAŁCENIA: 

	1. Pojęcie normy i patologii w odniesieniu do zachowania.
2. Zaburzenia zachowania.
3. Współczesne modele wyjaśniania etiologii zaburzeń zachowania.
4. Objawy zaburzeń w zakresie funkcji poznawczych.
5. Diagnozowanie.
6. Systemy klasyfikacji zaburzeń zachowania.
7. Objawy zaburzeń w zakresie czynności emocjonalnych i motywacyjnych.
8. Objawy zaburzeń w zakresie scalania czynności psychicznych.
9. Współczesne modele leczenia.
10. Zespoły zaburzeń zachowania.
11. Etiologia zaburzeń zachowania.
12. Zespoły uzależnień.
13. Status osób chorych psychicznie.   



11. LITERATURA PODSTAWOWA:

	1. L. Cierpiałkowska, Psychopatologia, Wydawnictwo Naukowe Scholar, 2012
2. Pierzchała, Cekiera, Człowiek a patologie społeczne, Toruń 2012
3. Bilikiewicz (red.), Psychiatria – podręcznik dla studentów medycyny, wyd. PZWL, 2011
4. C. Hall, G. Lindzey, J. Campbell, Teorie osobowości, Warszawa 2012



12. LITERATURA UZUPEŁNIAJĄCA:

	1. J. Czapiński, Psychologia pozytywna. Nauka o szczęściu, zdrowiu, sile i cnotach człowieka, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2012
2. J. Cz. Czabała, Czynniki leczące w psychoterapii, Wydawnictwo naukowe PWN, Warszawa 2010
3. C. S. Hall, G. Lindzey, J. B. Campbell, Teorie osobowości, PWN, Warszawa 2010
4. W. Łukaszewski, Wielkie pytania psychologii, wyd. Psychologiczne, Gdańskie 2011
5. I. Heszen-Niejodek, H. Sęk (red.), Psychologia zdrowia, Warszawa 2009




13. METODY I ŚRODKI DYDAKTYCZNE:

	1. Konwersatoria 
2. Prezentacja multimedialna
3. Praca w grupach
4. Dyskusja dydaktyczna 



14. ZASADY ZALICZANIA PRZEDMIOTU:

	Egzamin pisemny.









































15. METODY WERYFIKACJI EFEKTÓW UCZENIA SIĘ (FORMY EGZAMINU LUB ZALICZENIA)
	Metody sprawdzenia (proszę zaznaczyć znakiem X)
	Inne
(jakie?)
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	kontrola 
i ocena 
przebiegu praktyk
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	obserwacja 
i ocena wykonania zadania praktycznego
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	zadanie zespołowe 
z indywidualną kontrolą osiągnięć
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	zadanie praktyczne lub projektowe
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	prezentacja
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	praca pisemna
z obroną
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	praca pisemna
	
100%
	x
	x
	x
	x
	x
	x
	x
	x

	
	ustny sprawdzian wiedzy
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	test
wiedzy
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Kod kierunkowego efektu uczenia się
	Udział procentowy 
w ocenie końcowej
	W02
	W03
	W06
	U01
	U02
	U05
	K04
	K05







[bookmark: _GoBack]16. FORMY OCENY – SZCZEGÓŁY

	
	Na ocenę 2
	Na ocenę 3
	Na ocenę 4
	Na ocenę 5

	01
	Student nie ma pogłębionej wiedzy dotyczącej historii psychologii zaburzeń  
	Student w ograniczonym stopniu ma pogłębioną wiedzę dotyczącą historii psychologii zaburzeń  
	Student w stopniu podstawowym ma pogłębioną wiedzę dotyczącą historii psychologii zaburzeń  
	Student w pełni ma pogłębioną wiedzę dotyczącą historii psychologii zaburzeń  

	02
	Student nie ma pogłębionej wiedzy dotyczącej zdrowia psychicznego oraz nie rozumie istoty zaburzeń 
	Student w ograniczonym stopniu ma pogłębioną wiedzę dotyczącą zdrowia psychicznego oraz rozumie istotę zaburzeń 
	Student w stopniu podstawowym ma pogłębioną wiedzę dotyczącą zdrowia psychicznego oraz rozumie istotę zaburzeń
	Student w pełni ma pogłębioną wiedzę dotyczącą zdrowia psychicznego oraz rozumie istotę zaburzeń

	03
	Student nie zna klasyfikacji zaburzeń psychicznych, metod diagnozowania zaburzeń zachowania oraz nie ma wiedzy o psychiatrycznych metodach leczenia zaburzeń psychicznych
	Student w ograniczonym stopniu zna klasyfikację zaburzeń psychicznych, metody diagnozowania zaburzeń zachowania oraz wiedzę o psychiatrycznych metodach leczenia zaburzeń psychicznych
	Student w stopniu podstawowym zna klasyfikację zaburzeń psychicznych, metody diagnozowania zaburzeń zachowania oraz wiedzę o psychiatrycznych metodach leczenia zaburzeń psychicznych
	Student w pełni zna klasyfikację zaburzeń psychicznych, metody diagnozowania zaburzeń zachowania oraz wiedzę o psychiatrycznych metodach leczenia zaburzeń psychicznych

	04
	Student nie potrafi porównać zaburzeń psychicznych okresu dzieciństwa i adolescencji z występującymi w okresie dorosłości 
	Student w ograniczonym stopniu porównuje zaburzenia psychiczne okresu dzieciństwa i adolescencji z występującymi w okresie dorosłości 
	Student w stopniu podstawowym  porównuje zaburzenia psychiczne okresu dzieciństwa i adolescencji z występującymi w okresie dorosłości 
	Student w pełni porównuje zaburzenia psychiczne okresu dzieciństwa i adolescencji z występującymi w okresie dorosłości 

	05
	Student nie potrafi odróżniać symptomów zaburzeń od normy i nie potrafi sprawnie posługiwać się nazwami objawów
	Student w ograniczonym stopniu potrafi odróżniać symptomy zaburzeń od normy i sprawnie posługiwać się nazwami objawów
	Student w stopniu podstawowym potrafi odróżniać symptomy zaburzeń od normy i sprawnie posługiwać się nazwami objawów
	Student w pełni potrafi odróżniać symptomy zaburzeń od normy i sprawnie posługiwać się nazwami objawów

	06
	Student nie potrafi odnosić objawów do zespołów zaburzeń zachowania i wskazać ich możliwe przyczyny
	Student w ograniczonym stopniu potrafi odnosić objawy do zespołów zaburzeń zachowania i wskazać ich możliwe przyczyny
	Student w stopniu podstawowym potrafi odnosić objawy do zespołów zaburzeń zachowania i wskazać ich możliwe przyczyny
	Student w pełni  potrafi odnosić objawy do zespołów zaburzeń zachowania i wskazać ich możliwe przyczyny

	07
	Student nie ma świadomości dylematów etycznych i obciążeń związanych z diagnozowaniem 
	Student w ograniczonym stopniu ma świadomość dylematów etycznych i obciążeń związanych z diagnozowaniem 
	Student w stopniu podstawowym ma świadomość dylematów etycznych i obciążeń związanych z diagnozowaniem 
	Student w pełni ma świadomość dylematów etycznych i obciążeń związanych z diagnozowaniem 

	08
	Student nie prezentuje postawy otwartej, nie szanuje i uprzedza się wobec osób z diagnozami psychiatrycznymi 
	Student w ograniczonym stopniu prezentuje postawę otwartą, nie szanuje i uprzedza się wobec osób z diagnozami psychiatrycznymi 
	Student w stopniu podstawowym prezentuje postawę otwartą, szanuje i nie uprzedza się wobec osób z diagnozami psychiatrycznymi 
	Student w pełni prezentuje postawę otwartą, szanuje i nie uprzedza się wobec osób z diagnozami psychiatrycznymi 




