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Andrzeja Frycza Modrzewskiego
w Krakowie

KARTA PRZEDMIOTU

1. Informacje wstepne

Nazwa przedmiotu

Neuropsychologia

Wydziat Wydziat Nauk Spotecznych i Filologii
Kierunek Psychologia

Specjalno$¢/Sciezka specjalizacyjna | —

Poziom PRK 7 PRK

Poziom ksztalcenia

jednolite studia magisterskie

Forma studiow

studia stacjonarne

Grupa zajec —

Liczba punktow ECTS 6

Rodzaj przedmiotu obowiazkowy
Liczba godzin ogdtem 60 godz.

Cykl dydaktyczny 2024/2025 zimowy
Semestr studiow 4

Rok studiéw 2

Profil ksztalcenia ogolnoakademicki
Rok realizacji 2025/2026

Jezyk wyktadowy polski

Osoba odpowiedzialna za przedmiot

prof. dr hab. Maria Pachalska (e-mail: mpachalska@atm.edu.pl)

Semestr, liczba punktow ECTS, rodzaj zajeé, liczba godzin w planie studiow

‘ Semestr Wyktad Warsztat Cwiczenia ECTS
4 20 godz. 20 godz. 20 godz. 6
2. Cele przedmiotu

Neuropsychologia

Strona 1z 7



C1

Przekazanie studentom podstawowej, ale i aktualnej, wiedzy teoretycznej z przedmiotu neuropsychologia. Nalezy
tu: (1) omowienie relacji migdzy mozgiem a zachowaniem; (2) prezentacja teoretycznych podstaw i modeli
funkcji mézgu w tym modelu mikrogenetycznego stanowiacych podstawe wspotczesnie rozpoznawanych
zespotdw zaburzen w funkcjonowaniu cztowieka z patologia mozgowia, ze szczegdlnym naciskiem na
zrozumienie procesu tworzenia si¢ objawu w neuropsychologii.

Przekazanie studentom podstawowej, ale 1 aktualnej, wiedzy praktycznej z przedmiotu neuropsychologia. (1)
prezentacja podstawowych zespoléw chorobowych w uj¢ciu neuropsychologii procesu; (2) prezentacja metod (w
tym standardowych baterii diagnostycznych i testow) diagnozy neuropsychologicznej stosowanych standardowo
w ocenie zaburzen poszczegoélnych proceséw poznawczych. Wyktad, ¢wiczenia i warsztaty beda wzbogacone
omowieniem szczegodlnie ciekawych, klasycznych przypadkow pacjentéw z zaburzeniami w zakresie
poszczegdlnych proceséw poznawczych [z literatury przedmiotu oraz z wilasnej praktyki klinicznej].

3. Wymagania wstepne

1 Pozytywna ocena z przedmiotu Biologiczne podstawy zachowan
2 Pozytywna ocena z przedmiotu Psychologia rozwojowa

4. Opis efektow uczenia si¢

W1

Wiedza: Student, ktory zaliczyt przedmiot: definiuje, opisuje, rozpoznaje,
charakteryzuje, podsumuje, wymienia kryteria, przedstawi problematyke EUK7 W4, EUK7 W5
zaburzen $wiadomosci, procesOw poznawczych, emocjonalnych i zachowania.

U1

Umiejetnosci: Student, ktory zaliczyt przedmiot: samodzielnie zaprojektuje
badanie neuropsychologiczne, objasni podstawy testow neuropsychologicznych
oraz umie zbada¢ zaburzenia $wiadomosci, procesow poznawczych, EUK7 U1, EUK7 U2
emocjonalnych i zachowania oraz dokona¢ ich interpretacji w powigzaniu z
analizg syndromologiczng poszczegdlnych zespolow chorobowych.

K1

Kompetencje spoteczne: Student, ktory zaliczyt przedmiot ma utrwalona
postawe ciaglej koniecznosci ksztalcenia si¢ z dziedziny neuropsychologii oraz | EUK7 KS1, EUK7 KS6
aktualizacji wiedzy naukowe;j.

K2

Kompetencje spoteczne: Student, ktory zaliczyt przedmiot zna podstawy etyki
dziatan pomocowych (m.in. zasad¢ primum non nocere) oraz ma utrwalone EUK7 KS1, EUK7 KS3
postawy gotowosci niesienia pomocy osobom niepelnosprawnym.

5. Tre$ci programowe

Wyklad (20 godz.)

Kod

Tematyka zajeé¢ (nr semestru: 4)

Wykl

Neuropsychologia jako nauka. 1.1. Oméwienie relacji miedzy mozgiem a zachowaniem. 1.2. Neuropsychologia
procesu: teoria mikrogentyczna.

Wyk2

Podstawy diagnozy i terapii w neuropsychologii. 2.1. Plastyczno$¢ moézgu. 2.2. Objaw w ujeciu
mikrogenetycznym (morfogeneza, parcelacja, heterochronia (neotenia). 2.3. Diagnoza objawowa i metoda analizy
syndromologicznej. 2.4. Inne rodzaje diagnozy.

Wyk3

Neuropsychologia $wiadomosci: 3.1. Definicja §$wiadomoéci i istota zaburzen §wiadomo$ci samoswiadomosci u
0s0b z uszkodzeniem mozgu. 3.2. Rodzaje zaburzen §wiadomosci samoswiadomosci (ilosciowe i jakosciowe;
$pigczka i zmienne stany §wiadomosci; ztudzenia i zjawisko przemieszczania si¢ do innego 2 ciata; halucynacje
autoskopiczne , heautoskopiczne, palinoptyczne i inne zespoty halucynogenne; realny sobowtor) w réoznych
zespotach neuropsychologicznych. 3.3. Mikrogenetyczny model $wiadomosci i samoswiadomosci. 3.4.
Neuropsychologiczna diagnostyka zaburzen §wiadomosci.

Wyk4

Neuropsychologia uwagi: 4.1. Definicja uwagi i istota zaburzen uwagi u 0sob z uszkodzeniem mozgu. 4.2.
Mikrogenetyczny model uwagi. 4.5. Systemowy model procesow uwagi (neuromarkery uwagi: nadwrazliwo$¢ na
bodzce). 4.6. 2 Zaburzenia uwagi niespecyficzne i specyficzne. 4.7. Neuropsychologiczna diagnostyka zaburzen
uwagi.

Wyk5

Neuropsychologia percepcji: 5.1. Definicja percepcji i istota zaburzen percepcji u 0s6b z uszkodzeniem moézgu.
5.2. Koneksjonistyczny i mikrogenetyczny model percepcji. 5.3. Zaburzenia percepcji: $lepota korowa, agnozja i
jej rodzaje. 5.4. Systemowy model procesow percepcji (neuromarkery percepcji). 5.5. Neuropsychologiczna
diagnostyka zaburzen percepcii.

Wyk6

Neuropsychologia pamigci: 6.1. Definicja pamigci i istota zaburzen pamigci u 0s6b z uszkodzeniem mézgu 6.2.
Neuronalne podstawy pamigci jawnej i niejawnej. 6.3. Zaburzenia pamigci: iloSciowe i jakosciowe 6.4. Amnezja:
rodzaje i wystgpowanie w zespotach chorobowych emocjonalnymi. 6.5. Neuropsychologiczna diagnostyka
zaburzen pamieci.
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Wyk7

Neuropsychologia funkcji wykonawczych: 7.1. Definicja funkcji wykonawczych i istota zaburzen funkcji
wykonawczych u 0so6b z uszkodzeniem moézgu. 7.2. Modele funkcji wykonawczych. 7.3. Mikrogenetyczny model
funkcji wykonawczych. 7.3. Zaburzenia funkcji wykonawczych. 7.4. Neuropsychologiczna diagnostyka zaburzen
funkciji wykonawczych.

Wyk8

Neuropsychologia emocji i zachowan adaptacyjno-spotecznych: 8.1. Definicja i istota zaburzen emocjonalnych u
0s0b z uszkodzeniem mozgu. 8.2. Aleksytymia i inne zaburzenia w odczuwaniu i w wyrazaniu emocji. 8.3. Zespot
glebokiej apatii, labilno$¢ emocjonalna, impulsywnos$¢ jako przyczyna zaburzen zachowania (np. wybuchy zto$ci
czy agresji); niespecyficzne stany lgkowe czy depresji u 0s6b z uszkodzeniem moézgu. 8.4. Pseudopsychopatia i
inne dysfunkcje zachowania u 0sdb z zaburzeniami emocjonalnymi. Studium przypadku Phineasa Gage'a i
krakowskiego Gage'a. 8.5. Neuropsychologiczna diagnostyka zaburzen emocii.

Wyk9

Neuropsychologia jezyka i komunikacji: 9.1. Definicja i istota zaburzen jezyka i komunikacji u 0sob z
uszkodzeniem moézgu. 9.2. Mikrogenetyczny model afazji. 9.3. Afazja, dysfazja i dyspragmatyka. 9.4.
Neuropsychologiczna diagnostyka afazji i dyspragmatyki.

Wyk10

Neuropsychologia tozsamosci: 10.1. Rozpad systemu Ja i zaburzenia tozsamosci w chorobach neurorozwojowych
(zaburzenia ze spektrum autyzmu). 10.2. Rozpad systemu Ja i zaburzenia tozsamosci w chorobach
neurorozwojowych (zaburzenia ze spektrum schizofrenii). 10.3. Rozpad systemu Ja i zaburzenia tozsamosci u
0s0b po udarach moézgu. 10.4. Rozpad systemu Ja i zaburzenia tozsamosci u 0s6b z chorobami
neurodegeneracyjnymi (choroba Alzheimera, otepienie czotowo-skroniowe).

Cwiczenia (20 godz.)

Kod

Tematyka zaje¢ (nr semestru: 4)

Cwl

Problematyka przytomnosci i §wiadomosci: Mikrogenetyczne uj¢cie $wiadomosci. Zaburzenia $wiadomosci.
Anosognozja. Pelne i czgSciowe zespoty zaburzen samoswiadomosci. Testy oceny anosognozji. Prezentacja
studentéw nt. zaburzen §wiadomosci.

Cw2

System uwagi: Zaburzenia uwagi. Uwaga a $wiadomos$¢ bodzcow. Specyficzne zaburzenia uwagi. Pomijanie
stronne. Badania procesow uwagi. Poziom operacyjny. Poziom taktyczny. Poziom strategiczny. Prezentacja
studentéw na temat zaburzen uwagi.

Cw3

System percepcji. Tworczy charakter percepcji. Percepcja i jej zaburzenia. Zasady oceny zaburzen percepcji.
Zaburzenia stuchowego rozpoznawania bodzcow. Zaburzenia dotykowego rozpoznawania bodzcow. Zaburzenia
wzrokowego rozpoznawania bodzcow. Zaburzenia wyzszych funkcji wzrokowych. Testy oceny zaburzen
percepcii. Prezentacja studentow nt. zaburzen percepcii.

Cw4

System pamigci. Zaburzenia procesOw pamigcei i uczenia sig. Istota pamieci: kodowanie, przypominanie i
rozpoznawanie. Neuronalne podstawy pamig¢ci. Mikrogenetyczne podejscie do pamigci. Klasyfikacja pamigci.
Pamig¢ robocza i dlugotrwata. Pamig¢ semantyczna i epizodyczna. Pamig¢ autobiograficzna. Pamig¢ niejawna
(implicite) i jawna (explicite). Pami¢¢ specyficzna pod wzgledem materialu. Pamig¢ retrospektywna i
prospektywna. Zaburzenia pamigci u 0sob z uszkodzeniem moézgu. Kliniczna ocena stanu pamigci: Wywiad
kliniczny. Kwestionariusze i skale oceny zaburzen pamigci. Testy badania pamigci. Testy pamigci robocze;j,
logicznej i wzrokowo-przestrzennej. Prezentacja studentow nt. zaburzen pamigci ew. studium przypadku pacjenta
HM.

Cw5

System wykonawczy: Zaburzenia funkcji wykonawczych. Pojecie funkcji wykonawczych. Zaburzenia funkcji
wykonawczych u pacjentow w roznych zespotach chorobowych. Wptyw zaburzen funkeji wykonawczych na zycie
codzienne: perseweracje, trudnosci w monitorowaniu i kontroli dziatania. Wybor podejscia do oceny zaburzen
funkcji wykonawczych. Podejécie czasowe. Podejscie psychometryczne. Podejscie ukierunkowane na oczekiwane
wyniki. Rodzaje i opis testow oceny funkcji wykonawczych. Prezentacja studentdéw nt. zaburzen funkcji
wykonawczych.

Cwb6

System emocjonalny i zachowanie adaptacyjne i spoteczne. Co to sa emocje? Istota emocji z punktu widzenia
teorii mikrogenetycznej. Zaburzenia emocjonalne wystepujace u pacjentdéw po urazach mozgu. Wpltyw
uszkodzenia mézgu na uktad emocjonalny. Depresja pourazowa. Czynniki psychospoteczne. Diagnoza zaburzen
emocjonalnych. Indywidualna ocena zaburzen emocjonalnych. Standardowe testy psychometryczne. Testy
samooceny.

Cw7

Neuropsychologia jezyka i komunikacji. Wplyw uszkodzenia mo6zgu na zaburzenia jezyka i komunikacji.
Diagnoza afazji, dysfazji i dyspragmatyki. Jakos$¢ zycia pacjentow z zaburzeniami jezyka i komunikacji. Rodzaje
testOw oraz baterii diagnostycznych afazji. Prezentacja studentéw nt. afazji lub dyspragmatyki.

Cw8

Neuropsychologia tozsamosci i rozpad systemu Ja. Wptyw uszkodzenia moézgu na zaburzenia tozsamosci. Rozpad
systemu Ja i zaburzenia tozsamos$ci w r6znych zespotach chorobowych [zaburzenia ze spektrum autyzmu, ze
spektrum schizofrenii, u 0s6b po udarach moézgu, w chorobie Alzheimera i w otgpieniu czotowo-skroniowym].
Prezentacja studentow nt. rozpadu systemu Ja lub zaburzen tozsamosci (do wyboru w réznych zespotach
chorobowych).

Warsztat (20 godz.)

‘ Kod

Tematyka zajeé¢ (nr semestru: 4)
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Warl

1.1. Teoretyczne podstawy neurodiagnozy i neuroterapii: determinanty neurofizjoloficzne i neuropsychologiczne.
1.2. Kliniczne EEG jako metoda pomocnicza w neuropsychologii do oceny padaczki.

1.3. Ilosciowe EEG (QEEGQ) jako metoda neurometryczna: endofenotypy qEEG (markery biologiczne) w zdrowe;j
populacji. Endofenotypy QEEG w zaburzeniach mozgu. Automatyczne wykrywanie pikow w padaczce.

1.4. Analiza widm EEG: poréwnanie charakterystyki widm EEG osoby badanej z baza danych normatywnych
Indeksu M6zgu Ludzkiego (Human Brain Index, HBI)

War2

2.1. Potencjaty zwiazane ze zdarzeniem (ERPs).

2.2. Zwiazek sktadowych ERPs z funkcjonowaniem uktadow moézgu.

2.3. Wykrywanie dysfunkcji mézgu w komponentach ERPs.

2.4. Poréwnanie ERPs osoby badanej z bazg danych normatywnych Indeksu Mézgu Ludzkiego (Human Brain
Index, HBI).

War3

3.1. Neuromarkery w neuropsychologii: od struktury do funkcji, w tym oceny rzeczywistej pracy mozgu w
milisekundach.

3.2. Neuroterapia dla szczytowej wydajnosci u zdrowych osob.

3.3. Neuroterapia korygujaca dysregulacje korowa w zaburzeniach moézgu.

3.5. Metody neuroterapii:

a) Neurofeedback oparty na QEEG,

b) Neurofeedback oparty na s-LORETA,

¢) Przezczaszkowa stymulacja statym pradem elektrycznym (transcranial direct current stimulation, tDCS),
d) Przezczaszkowa stymulacja magnetyczna (transcranial magnetic stimulation. TMS).

3.6. Nowe programy terapii np. w redukcji objawow NeuroCOVID-19

3.7. Miniaturyzacja sprzetu do neurofeedbacku, tDCS, neuroband.

War4

3.1. Neurofeedback EEG — istota metody.

3.2. Cwiczenia praktyczne w przygotowaniu sprzetu i protokotéw neuromodulacji: zatozenie zelu i uzyskanie
dobrej impedancji, zalozenie elektrod i przygotowanie monitoringu

3.3. Zaprojektowanie protokotdw neuromodulacji

3.4. Wybranie gry do treningu i wprowadzenie jej na monitor osoby trenowanej

3.5. Trening wiasciwy: wg protokotu relaksacyjnego, wg protokolu poznawczego

War5

4.1. Przezczaszkowa stymulacja stalym pradem elektrycznym (transcranial direct current stimulation, tDCS) —
istota metody.

4.2. Cwiczenia praktyczne w przygotowaniu sprzetu, poznaniu zasad bezpieczenstwa zastosowania i protokotow
neuromodulacji: zatozenie zelu 1 uzyskanie dobrej rezystancji, zatozenie elektrod i czepka, przygotowanie
urzadzenia do neuromodulacji

4.3. Zaprojektowanie protokotu stymulacji tDCS z uwzglednieniem natgzenia pradu, czasu stymulacji i lokalizacji
elektrod ¢wiczenia praktyczne w neuromodulacji, wiaczenie urzadzenia stymulujacego

4.4. Neuromodulacja wtasciwa. Zapoznanie si¢ z protokotami neuromodulacji tDCS w odniesieniu do réznego
rodzaju zaburzen z uwzglednieniem lokalizacji elektrod

(np. poprawy buforoéw pamieci roboczej — punkty Fpl i Fp2; redukciji objawow depresiji - punkty F3 i F4)

6. Metody dydaktyczne

Wyklad
M2 Analiza tekstow
M19 Studium przypadku
M20 Wyktady
MI1
Cwiczenia
Analiza wybranych narzedzi diagnostycznych
M1 Analiza przypadkow
M2 Analiza tekstow
Meé Dyskusja
M16 Praca w grupach
M17 Prezentacja multimedialna
Warsztat
Wyklad informacyjny
M1 Analiza przypadkow
M3 Burza mozgow
Mé Dyskusja
M16 Praca w grupach
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M20 Uczenie si¢ w oparciu o problem

M23 Zajecia praktyczne

7. Naklad pracy studenta

Forma aktywnoSci studenta

Obcigzenie studenta

Wyklad 20 godz.
W tym metodq e-learning: 0 godz. ‘
Warsztat 20 godz.
W tym metodq e-learning: 0 godz.
Cwiczenia 20 godz. ‘
W tym metod3 e-learning: 0 godz. ‘
Praca wlasna studenta ‘
90 godz. |
Calkowite obciazenia
Sumaryczna liczba godzin dla przedmiotu wynikajaca z catego naktadu pracy studenta 150 godz.
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla przedmiotu 6 ECTS

8. Kryteria oceny

Warunki zaliczenia przedmiotu:

Warunkiem zaliczenia przedmiotu jest aktywne uczestnictwo w zajeciach oraz pozytywne zaliczenie egzaminu.

Wyklady (Egzamin koncowy / Zaliczenie koncowe)

Na ocene 5:

86-100% pozytywnych odpowiedzi w tescie

Na ocene 4,5:

81-85% pozytywnych odpowiedzi w tecie

Na ocene 4:

76-80% pozytywnych odpowiedzi w te$cie

Na ocene 3,5:

71-75% pozytywnych odpowiedzi w tecie

Na ocene 3:

65-70% pozytywnych odpowiedzi w tescie

Neuropsychologia
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Warsztat

Na ocene 5:

Przygotowanie i wygloszenie studium przypadku zawierajacego podloze neuroanatomiczne procesow
neuropsychologicznych, znajomo$¢ literatury zrodtowej (trzy pytania); umiejetnosé analizy i syntezy tresci
zrédtowych — teoretyczne podstawy neurodiagnozy - dobor narzedzi diagnostycznych w postaci testow i
kwestionariuszy stosowanych powszechnie w neurodiagnozie klinicznej; poprawno$¢ wnioskowania,
kreatywno$¢ i pomystowo$¢ proponowanych rozwigzan - teoretyczne podstawy neuroterapii dobor nowych
neurotechnologii w diagnostyce i terapii dostosowanych do przedstawionego zaburzenia klinicznego - bardzo
dobry(5)

Na oceng 4,5:

Przygotowanie i wygloszenie studium przypadku zawierajacego podloze neuroanatomiczne procesow
neuropsychologicznych ,znajomos¢ literatury Zrodtowej (trzy pytania); umiejetnos¢ analizy i syntezy tresci
zrodtowych - teoretyczne podstawy neurodiagnozy - dobor narzedzi diagnostycznych w postaci testow i
kwestionariuszy stosowanych powszechnie w neurodiagnozie klinicznej oraz teoretyczne oméwienie zakresu
odzialywan nowych neurotechnologii w diagnostyce i terapii; poprawnos¢ wnioskowania - dobry plus (4,5)

Na ocene 4:

Przygotowanie i wygloszenie studium przypadku zawierajacego podloze neuroanatomiczne procesow
neuropsychologicznych, znajomos¢ literatury zrodtowej (dwa pytania); umiejetnos¢ analizy i syntezy tresci
zrodtowych - teoretyczne podstawy neurodiagnozy - dobor narzedzi diagnostycznych w postaci testow i
kwestionariuszy stosowanych powszechnie w neurodiagnozie klinicznej oraz teoretyczne oméwienie zakresu
odzialywan nowych neurotechnologii w diagnostyce i terapii; poprawnos¢ wnioskowania - dobry (4)

Na ocene 3,5:

Przygotowanie i wygloszenie studium przypadku zawierajacego podloze neuroanatomiczne procesow
neuropsychologicznych, znajomos¢ literatury Zrodtowej (jedno pytanie); umiejetnos¢ analizy i syntezy tresci
zrodtowych - teoretyczne podstawy neurodiagnozy - dobor narzedzi diagnostycznych w postaci testow i
kwestionariuszy stosowanych powszechnie w neurodiagnozie klinicznej oraz teoretyczne omdéwienie zakresu
odzialywan nowych neurotechnologii w diagnostyce i terapii; poprawno$¢ wnioskowania — dostateczny plus
(3.5)

Na oceng 3:

Przygotowanie i wygloszenie studium przypadku zawierajacego podioze neuroanatomiczne procesow
neuropsychologicznych; umieje¢tnos¢ analizy i syntezy tresci zrodtowych - teoretyczne podstawy
neurodiagnozy - dobor narzg¢dzi diagnostycznych w postaci testow i kwestionariuszy stosowanych
powszechnie w neurodiagnozie klinicznej oraz teoretyczne omowienie zakresu odziatywan nowych
neurotechnologii w diagnostyce i terapii - dostateczny (3.0)

Cwiczenia

Na ocene 5:

Aktywno$¢ na zaj¢ciach. Napisanie eseju na wybrany temat (1) bogate opracowanie tematu (2) tre$¢
merytoryczna odpowiada tematowi zakreslonemu w tytule eseju (3) wyszukana literatura krajowa i ze §wiata
(4) duzo przemyslen wlasnych, praca tworcza (5) brak bledow stylistyczno-jezykowych (6) tres¢ prezentacji
jest logiczna, spdjna i przejrzysta (7) zawarcie ciekawostek naukowych.

Na oceng¢ 4,5:

Aktywno$¢ na zajeciach. Przygotowanie prezentacji na wybrany temat (1) bogate opracowanie tematu (2)
tre§¢ merytoryczna odpowiada tematowi zakreslonemu w tytule (3) wyszukana literatura krajowa i ze §wiata
(4) duzo przemyslen wiasnych, praca tworcza (5) drobne btedy stylistyczno-jezykowe (6) tres¢ prezentacji
jest logiczna, spdjna i przejrzysta

Na oceng 4:

Aktywno$¢ na zajeciach. Przygotowanie prezentacji na wybrany temat (1) bogate opracowanie tematu (2)
tre$¢ merytoryczna odpowiada tematowi zakreslonemu w tytule (3) wyszukana literatura z polski i ze §wiata
(4) duzo przemyslen wlasnych, praca tworcza (5) mata ilo$¢ btedow stylistyczno-jezykowych (6) w duzej
mierze tre$¢ prezentacii jest logiczna, spdjna i przejrzysta

Na ocene 3,5:

Aktywnos¢ na zajeciach. Przygotowanie prezentacji na wybrany temat (1) podstawowe opracowanie tematu
(2) tres¢ merytoryczna odpowiada tematowi zakreslonemu w tytule (3) uboga literatura (4) mato przemyslen
wilasnych, bardziej praca odtworcza (5) btedy stylistyczno-jezykowe.

Na ocene 3:

Aktywno$¢ na zajeciach. Przygotowanie prezentacji na wybrany temat (1) podstawowe opracowanie tematu
(2) tres¢ merytoryczna odpowiada tematowi zakreSlonemu w tytule (3) uboga literatura (4) prezentacja bez
przemyslen wlasnych, praca odtwoércza bez autorskiego wkiadu wlasnego (5) btedy stylistyczno-jezykowe
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