Propozycja rekomendacji dla oSrodkéw szkolacych w psychoterapii w réznych modalnosciach:

Cel: okreslenie, jakie naukowe i empiryczne podstawy powinny by¢ udokumentowane i odzwierciedlone w
programach szkolenia psychoterapeutow i psychoterapeutek.

I. Dysponowanie systematycznym przegladem badan dotyczacym skutecznosci i
efektywnosci metod psychoterapii stosowanych w programie szkoleniowym.

I1. Wspolpraca, w ramach komisji szkoleniowych, naukowych lub innych gremiow
odpowiedzialnych za tworzenie programu szkolenia z psychoterapii w danych
instytucjach, z osobami aktywnie prowadzacymi badania naukowe w zakresie
psychoterapii na uczelniach wyzszych (w Polsce lub zagranicg).

I1I. Ujecie w programie szkolenia zaje¢ poswieconych badaniom nad psychoterapia,
rozwijajacych umiejetnosé krytycznej analizy i stosowania wynikow badan w praktyce.

Ad. I. Systematyczny przeglad badan

() Zaleca sig, aby osrodek szkoleniowy posiadat wiedze oraz mozliwos¢ wykazania, Ze jego
program opiera si¢ na najlepszych dostgpnych podstawach naukowych. Wiedza ta powinna
wynika¢ z systematycznego przegladu literatury obejmujacego ostatnie 25 lat. Przeglad taki
moze zosta¢ opracowany samodzielnie przez jednostke szkolaca, jesli nie jest dostepny w bazach
naukowych, lub poprzez zebranie istniejacych przegladéw systematycznych i metaanaliz, a
nastepnie przygotowanie raportu syntetyzujacego.

) Warto przy tym uwzgledni¢ rdézne typy badan stosowanych w psychoterapii, ktore dostarczaja
danych w r6znym zakresie. Nalezg do nich min.:

o randomizowane badania kontrolowane (RCT),

o badania procesowe analizujagce mechanizmy zmiany,

o badania korelacyjne i podtuzne,

o eksperymenty laboratoryjne,

o badania jako$ciowe, w tym studia przypadkow (case study).

O Takie zréznicowanie metodologiczne pozwala na kompleksowa oceng zarowno skutecznosci,
efektywnosci, jak i mechanizméw dziatania stosowanych metod terapeutycznych w ramach
danego szkolenia.

O Aktualizacja przegladu powinna nastgpowac co 2-3 lata, a sam przeglad powinien zawiera¢ jasno
okreslony cel i kryteria wyszukiwania, obejmowac najwazniejsze bazy danych naukowych oraz
stosowac¢ transparentne zasady wigczania badan. Rekomenduje si¢ zebranie wynikow badan
dotyczacych skutecznosci/efektywnosci psychoterapii w odniesieniu do gtownych jednostek
diagnostycznych, min. takich jak depresja, zaburzenia Iekowe, zaburzenia osobowosci, cPTSD,
PTSD, OCD, zaburzenia psychotyczne, zaburzenia zlozone (wspotwystepujace) uwzgledniajac
zaréwno podejscie kategorialne, jak i dymensjonalne.

O W czesci poswigconej mechanizmom zmiany warto przedstawi¢ wyniki badan nad procesami
kluczowymi dla efektywnosci psychoterapii, w ktorej prowadzone jest szkolenie, takimi jak np.,
elastycznos$¢ poznawcza, regulacja emocji, mentalizacja czy znieksztalcenia poznawcze.

@ Cennym elementem bylaby takze analiza luk badawczych, wskazanie obszaréw niedostatecznie
zbadanych, tematow nierozstrzygnigtych oraz omdéwienie ewentualnych przeciwwskazan do
okreslonych form terapii i potencjalnych efektéw ubocznych.

@ Dodatkowo rekomendowane jest uwzglednienie badan dot. roli superwizji w danej modalnosci.
[Systematyczny przeglad badan]

v



[Diagnoza jednostek klinicznych]

(np. depresja, zaburzenia lgkowe, PTSD, OCD, zaburzenia osobowosci)

I P [Ocena skutecznosci, efektywnosci leczenia w odniesieniu do jednostek diagnostycznych] |

v

[Mechanizmy zmiany w psychoterapii]

(np. elastyczno$¢ poznawcza, regulacja emocji, mentalizacja, znieksztatcenia poznawcze)

P [Ocena skutecznosci/efektywnosci leczenia w odniesieniu do mechanizméw zmiany] |
v
[Rekomendacje dla programu szkoleniowego]

(aktualizacja wiedzy, analiza luk badawczych)

Ad I1. Wspolpraca naukowa

Udziatl 0so6b aktywnie prowadzacych badania w zakresie psychoterapii na uczelniach wyzszych
gwarantuje, ze tre$ci przekazywane w procesie szkolenia odpowiadajg aktualnej wiedzy, standardom
mi¢dzynarodowym oraz wynikajg z rzetelnych danych empirycznych. Dzigki temu osoby w przysztosci
prowadzace psychoterapi¢ otrzymuja nie tylko umiejetnosci praktyczne, ale takze solidne przygotowanie
teoretyczne i krytyczne spojrzenie na rozwdj swojej dziedziny.

Wspotprace mozna realizowaé m.in. poprzez:

@ tworzenie stalych zespotéw roboczych taczacych przedstawicieli instytutow szkoleniowych i
srodowisk akademickich,

@ zapraszanie badaczy i badaczek do wspottworzenia programow, prowadzenia zaje¢ 1 seminariow,

@ uwzglednianie w programach szkoleniowych wynikéw najnowszych badan oraz rekomendacji

towarzystw naukowych,

@ organizacje cyklicznych spotkan i konferencji integrujacych srodowisko praktykéw i naukowcow,

Tak rozumiana wspoélpraca sprzyja podnoszeniu jakosci edukacji w psychoterapii, a takze budowaniu
mostu pomig¢dzy praktyka kliniczng a badaniami naukowymi, co w dluzszej perspektywie przektada sie
na lepsza pomoc dla pacjentdow i pacjentek.

Ad I11. Ponizej prezentujemy dwa przykladowe sylabusy zaje¢é: jeden to projekt zajec 6-
godzinnych, a drugi w wersji rozszerzonej (20 godzin).

Wersja 6-godzinna - sylabus skrécony:

Sylabus — Wprowadzenie do badan psychoterapii
Lacznie: 6 godzin (2 x blok 3-godzinny)

Cele przedmiotu:

1. Znajomo$¢ typow badan naukowych w psychoterapii, w tym réznic miedzy skutecznoscia a
efektywnoscia

2. Nabycie umiejetno$ci analizy 1 interpretacji artykutow naukowych dotyczacych psychoterapii

3. Zaprojektowanie projektu badawczego dotyczacego psychoterapii

BLOK I (3 godz.) — Jak ,,czyta¢” badania w psychoterapii
Wyklad — 1 godz.



* Co to znaczy ,,badania empiryczne w psychoterapii”?
* Typy artykutow naukowych:

— badania empiryczne

— przeglady narracyjne

— przeglady systematyczne (definicja, standardy)

— metaanalizy

* Rodzaje badan:

— ilo$ciowe, jakoSciowe, mieszane

Warsztat — 2 godz.
* Praca z krotkim artykutem empirycznym:

— identyfikacja pytania badawczego, hipotez badawczych, zastosowanych metod, otrzymanych wynikow i
ograniczen badania

* Elementy oceny jakos$ci artykulu naukowego 1 badania, ktore jest w nim

opisane * Dyskusja: Co ten wynik oznacza dla praktyki terapeutycznej?

BLOK II (3 godz.) — Wskazniki zmiany i projektowanie badan

Wyklad — 1 godz.

* Co mierzymy w badaniach psychoterapii, m.in.:

— objawy

— funkcjonowanie spoteczne, rodzinne i zawodowe

— relacja terapeutyczna

» Wprowadzenie do narzedzi badawczych: ankiety, kwestionariusze, skale samoopisu, wywiady
* Podstawy praktycznej metodologii: kto, co, kiedy i czym mierzymy?

Warsztat — 2 godz.
* Wybor obszaru badania (np. objawy, relacja, dropout)

* Okreslanie zmiennych: niezalezne, zalezne, kontrolne
* Praca w grupach: szkic mini-badania (1 strona):

— pytanie badawcze

— proba i kontekst: efficacy czy effectiveness?

— narzedzie pomiarowe

— spodziewany praktyczny wniosek kliniczny

* Prezentacja i oméwienie projektow

Formy zaliczenia (o$rodek szkolacy moze zaproponowac ponizsze formy zaliczenia do wyboru przez
kursantow):

1. Opracowanie konspektu projektu badawczego dotyczacego procesu psychoterapii 2. Udzial w projekcie
naukowym, ktorego celem jest prowadzenie badan psychoterapii 3. Praca pogladowa na temat badan w
psychoterapii

Efekty uczenia sie:

Student/ka:

* rozroznia rodzaje badan i artykulow naukowych w psychoterapii

* rozumie 1 interpretuje wyniki badan psychoterapii

* potrafi zaprojektowac prosty projekt badawczy dostosowany do praktyki

klinicznej Przykladowa literatura dot. ogolnie badan (do wyboru)

Bomba, J. (2010). Badania nad efektywnos$ciag psychoterapii w leczeniu zaburzen psychicznych u dzieci i
mtodziezy. Psychoterapia, 3(154), 37-47.



Chrzastowski, S. (2019). Praktyka psychoterapeutyczna oparta na danych naukowych — za 1 przeciw.
Psychoterapia, 2(189), 45-57.

Cierpiatkowska, L. (2003). Szanse i putapki badan naukowych nad efektywnos$cig psychoterapii. W M.
Fajkowska-Stanik, K. Drat-Ruszczak, & M. Marszat-Wisniewska (Red.), Pufapki metodologiczne w
badaniach empirycznych z zakresu psychologii klinicznej (s. 183—198). Warszawa, Polska:
Wydawnictwo Academia Szkoty Wyzszej Psychologii Spoteczne;.

Cierpiatkowska, L. (2016). Efektywno$¢ poradnictwa psychologicznego i psychoterapii. W Psychologia
kliniczna. Warszawa, Polska: PWN.

Grzesiuk, L. (Red.). (2006). Psychoterapia. Badanie i szkolenie. Czegs¢ 1. Badania nad psychoterapiq (s.
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Hupp, S., & Tolin, D. F. (Eds.). (2025). Science-based therapy. Raising the bar for empirically supported
treatments. Cambridge University Press.

Janusz, B., Bobrzynski, J., Furgal, M., de Barbaro, B., & Gdowska, K. (2010). O potrzebie badan
jakosciowych w psychiatrii. Psychiatria Polska, 44(1), 5—-11.

Wampold, B. E., & Imel, Z. E. (2015). The great psychotherapy debate: The evidence for what makes
psychotherapy work. Routledge.

Wersja 20-godzinna - sylabus rozszerzony
Sylabus przedmiotu: Wprowadzenie do badan psychoterapii
Forma zajeé:

e Wyktad — 5 godzin
e Warsztaty praktyczne — 15 godzin

Formy zaliczenia (oSrodek szkolacy moze zaproponowac¢ ponizsze formy zaliczenia do wyboru przez
kursantow):

1. Opracowanie konspektu projektu badawczego dotyczacego procesu psychoterapii 2.
Udziat w projekcie naukowym, ktorego celem jest prowadzenie badan psychoterapii 3.
Praca pogladowa na temat badan w psychoterapii
Cele przedmiotu:
1. Zrozumienie podstawowych podejs$¢ 1 metod badania psychoterapii
2. Poznanie sposobow monitorowania przebiegu psychoterapii w roznych nurtach i formach 3.
Ksztaltowanie postawy badawczej i refleksyjnej w odniesieniu do praktyki psychoterapeutyczne;j
Zagadnienia do wykladow i warsztatow
I. Przeglad badan
e Przeglad badan i metod monitorowania skutecznosci i procesu psychoterapii w r6znych podejsciach

psychoterapeutycznych (wybor podejscia nalezy do szkoty psychoterapii), min.:
o poznawczo-behawioralne



o psychodynamiczne/psychoanalityczne

o Systemowe

o humanistyczno-doswiadczeniowe, w tym egzystencjalne
o integracyjne

I1. Badania i monitorowanie w réznych formach psychoterapii

e terapia indywidualna
e terapia grupowa

e terapia rodzinna

e terapia par

I11. Badania nad superwizja:

Analiza badan dot. wptywu superwizji min. na proces:

* ksztalcenia i rozwdj psychoterapeuty
* monitorowania relacji terapeutycznej i jej wptywu na postgpy w terapii

IV. Badania i monitorowanie uczestnikéw procesu psychoterapii

e pacjenci

e psychoterapeuci
e koterapeuci

e zespot leczacy

V. Badania i monitorowanie skladowych procesu psychoterapii

e objawy 1 zmiana objawowa

e zmiana w definiowaniu problemow

¢ funkcjonowanie spoteczne, rodzinne i zawodowe pacjenta

e relacja terapeutyczna

e clementy specyficzne procesu terapeutycznego w danym nurcie

VI. Metody badawcze (przeglad)

e przeglad dostepnych, opublikowanych narzedzi badawczych
e zasady konstrukcji ankiety ewaluacyjnej
¢ zasady konstrukcji kwestionariusza
e wykorzystanie podstawowych narzedzi cyfrowych do tworzenia ankiet i kwestionariuszy e
metodologia badan jakosciowych:
o obserwacja / arkusz obserwacyjny — analiza sesji symulowanych, nagran, materiatu
filmowego
o wywiad z pytaniami zamknigtymi i otwartymi
Efekty uczenia si¢

Student/ka:

e rozumie znaczenie badan skutecznosci 1 procesu psychoterapii dla rozwoju praktyki klinicznej o
rozrdznia gldwne rodzaje badan psychoterapii

¢ zna narzedzia badawcze wykorzystywane w ewaluacji procesu terapeutycznego e

potrafi zaplanowac prosty projekt badawczy lub ewaluacyjny w ramach praktyki
psychoterapeutycznej
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