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Recenzje wydawnicze ksigzki

Recenzowana ksigzka jest znakomitym prze-
wodnikiem doskonalenia zawodowego psycho-
log6éw klinicznych oraz nabywania kompetencji
diagnostycznych i terapeutycznych w obszarze
opieki zdrowotnej. W mojej ocenie ksigzka ma
charakter nowatorski, jest pierwszym opracowa-
niem na polskim rynku, ktére w sposob przy-
stepny, a zarazem wyczerpujacy, przybliza pro-
ces doskonalenia zawodowego psychologéw kli-
nicznych, obowigzujgce w tym zakresie wyma-
gania, regulacje prawne oraz oczekiwania. Do-
bér i uktad tresci ma charakter uporzadkowany,
przybliza najbardziej istotne kwestie dotyczace
zlozonego charakteru psychologicznej diagno-
zy klinicznej - jej przedmiotu, celu, wskazan dla
terapii oraz istniejacych ograniczen. Na uznanie
zastuguje szerokie i wyczerpujace omodwienie
wymagan stawianych psychologom klinicznym
odnoszacych sie do znajomosci teoretycznych
i empirycznych podstaw diagnozy klinicznej,
procesu diagnostycznego, narzedzi badawczych,
metod udzielania wsparcia psychologicznego,
dylematéw pojawiajacych sie w pracy psycho-
loga klinicznego oraz regulacji prawnych. Ar-
tykuly zawarte w ksiazce zostaly przygotowane
przez Autoréw reprezentujacych rozne obsza-
ry psychologii i nauk pokrewnych (medycyny,
prawa). W przystepny i zarazem rzetelny spo-
sob ukazuja one zlozony charakter procesu dia-
gnostycznego oraz uswiadamiaja koniecznoé¢
uwzgledniania w nim wspolczesnych osiggnie¢
naukowych, a takze doswiadczen wyniesionych
z praktyki klinicznej.

Ksiazka sktada si¢ z dwdch dobrze wyodreb-
nionych czesci — pierwsza z nich zatytulowana
Wspélczesna psychologia kliniczna jako dzie-

dzina stosowana w opiece zdrowotnej zawiera
siedem rozdziatéw. Dyskurs naukowy zawarty
w poszczegolnych rozdzialach dotyczy przed-
miotu badan wspolczesnej psychologii klinicz-
nej, procesu diagnostycznego i stosowanych
w nim narzedzi badawczych, charakterystyki za-
burzen zdrowia psychicznego, etyki zawodowej
oraz regulacji prawnych dotyczacych wykony-
wania zawodu psychologa klinicznego, a takze
klinicznej diagnozy psychologicznej w orzecz-
nictwie sgdowym i kryzysach psychologicznych.

Na cze$¢ druga, zatytulowang Diagnostyka
i terapia psychologiczna osob z zaburzeniami psy-
chicznymi, sklada si¢ dziesie¢ rozdzialow, kto-
rych Autorzy koncentrujg si¢ na psychologicz-
nej diagnozie klinicznej oraz specjalistycznej
pomocy psychologicznej w roznych zespotach
zaburzen zdrowia psychicznego i somatyczne-
go u 0sob dorostych, dzieci i mlodziezy oraz kli-
nicznej diagnozie i rehabilitacji neuropsycho-
logicznej. Istotnym dopelnieniem sg zalaczniki
dotyczace procedury diagnostyki klinicznej i te-
rapeutyczne;.

W mojej ocenie recenzowana ksiazka dobrze
odzwierciedla miejsce wspolczesnej psychologii
klinicznej w praktyce psychologicznej i medycz-
nej oraz szeroko rozumianej ochronie zdrowia.

W dalszej czesci recenzji odniose si¢ do po-
szczegolnych rozdzialow zawartych w pierwszej
i drugiej czesci ksiazki.

Czesc 1
Wspolczesna psychologia kliniczna jako dzie-
dzina stosowana w opiece zdrowotnej

Na cze$¢ pierwsza sklada sie siedem opraco-
wan - cztery autorskie i trzy wspoélautorskie -
koncentrujacych si¢ na przedmiocie wspotcze-
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snej psychologii klinicznej majacej zastosowanie
w opiece zdrowotnej. W rozdziale 1 autorstwa
Bernadetty Izydorczyk, pt. Wprowadzenie -
wspotczesna psychologia kliniczna jako dziedzi-
na stosowana w opiece zdrowotnej, w sposob
przystepny i wyczerpujacy omoéwione zostaly
podstawowe kwestie dotyczace roli psychologii
klinicznej w systemie ochrony zdrowia. Autor-
ka szczegblowo odniosla si¢ do statusu zawo-
dowego psychologa klinicznego w rozumieniu
szerszym oraz specjalisty psychologa kliniczne-
go w opiece zdrowotnej. Wazng czgé¢ stanowi
omowienie aktualnych probleméw zwigzanych
z ksztalceniem, wymaganiami, kompetencjg
i regulacja prawng zawodu psychologa klinicz-
nego w opiece zdrowotnej w Polsce oraz w kra-
jach Unii Europejskiej i poza jej obszarem.

Znakomite i wyczerpujace przyblizenie za-
gadnienn kluczowych w psychologicznej dia-
gnostyce klinicznej odnajdujemy w rozdziale
2. autorstwa Tomasza Pawelczyka. Dyskurs na-
ukowy artykutu koncentruje si¢ wokdt trzech
obszaréw tematycznych: definicji i opisu ze-
spolow psychopatologicznych, wspoéltczesnych
osiggnie¢ w zakresie leczenia farmakologicz-
nego oraz zaburzen psychicznych w chorobach
somatycznych. Opis symptomatologii zaburzen
psychicznych (m.in.: proceséw poznawczych,
emocjonalnych, $wiadomosci), podstawowych
zespolow psychopatologicznych i zaburzen psy-
chicznych w réznych chorobach somatycznych
ma charakter wzorcowy. Za bardzo wazne nale-
zy uzna¢ odwolywanie si¢ Autora do wlasnych
doswiadczen zwigzanych z praktyka kliniczna,
przyblizenie wspolczesnych metod leczenia far-
makologicznego w zaburzeniach zdrowia psy-
chicznego oraz opracowanie i dolaczenie stow-
nika objawéw psychopatologicznych.

W rozdziale 3. Metodologia badania w psy-
chologii klinicznej jego Autorki — Bernadetta
Izydorczyk i Agnieszka Pawelczyk - koncen-
truja uwage czytelnika na formalnych i mery-
torycznych standardach klinicznej diagnozy
psychologicznej. Za podstawowy cel procesu
diagnostycznego przyjmuja zebranie istotnych
(klinicznych i psychometrycznych) danych,

umozliwiajacych opis nieprawidtowosci i zabu-
rzen w psychologicznym funkcjonowaniu oso-
by oraz wskazanie podmiotowych i $rodowi-
skowych zasobéw pomocnych w opracowaniu
wsparcia psychologicznego. Wazna cze$¢ za-
wartych tu rozwazan dotyczy znaczenia wskaz-
nikéw dobroci psychometrycznej dla metod
stosowanych w psychologicznej diagnostyce
klinicznej. Istotnym dopetnieniem jest omowie-
nie zasad oraz etapow procesu diagnostycznego,
ktory obejmuje: zbieranie danych odnoszacych
sie do problemu klinicznego pacjenta/klienta,
formulowanie wstepnych hipotez diagnostycz-
nych i ich testowanie, okreslanie problemoéw kli-
nicznych, formulowanie wnioskdw oraz zalecen
psychologicznych odnoszacych sie do wsparcia
psychologicznego. Wazne przy tym jest omo-
wienie cech réznicujacych diagnoze nozologicz-
ng od klinicznej diagnozy psychologiczne;j.

W rozdziale 4. Prawo medyczne w pracy psy-
chologa klinicznego w opiece zdrowotnej Ra-
fal Kubiak koncentruje si¢ na aspektach praw-
nych dotyczacych zasad etycznych psychologa
klinicznego. Szczegélowe rozwazania dotycza
prawnej regulacji wykonywania zawodu psy-
chologa klinicznego, tajemnicy zawodowej —
jej znaczenia, zakresu podmiotowego i przed-
miotowego oraz ochrony, a takze przestanek
zwolnienia z obowigzku jej zachowania. Au-
tor artykutu omawia podstawowe prawa, ktére
przystuguja pacjentowi i dotycza zachowania ta-
jemnicy informacji odnoszacej si¢ do jego sytu-
acji zdrowotnej oraz autonomii decyzyjnej. Isto-
ta tajemnicy zawodowej psychologa klinicznego
jest zachowanie poufnosci informacji, ktérych
ujawnienie jest zabronione lub tez moze prowa-
dzi¢ do negatywnych konsekwencji dla osoby,
ktérej one dotycza. Jej poszanowanie ma istot-
ne znaczenie dla prawidtowego wykonywania
zawodu psychologa klinicznego obejmujace-
go diagnozowanie stanu zdrowia oraz efektyw-
ne niesienie pomocy klientowi/pacjentowi. Na
szczegblne uznanie zastuguje omoéwienie sytu-
acji uzasadniajacych zwolnienie z obowigzku
zachowania tajemnicy zawodowej psychologa.
Naleza do nich w szczegdlnosci powazne za-



grozenie zycia lub zdrowia klienta badz innych
0s0b, a takze zgoda klienta lub jego przedsta-
wiciela prawnego na ujawnienie/przekazanie
danych poufnych innym pracownikom me-
dycznym. Wiele miejsca zajmuja zagadnienia
dotyczace obowigzku zawiadomienia o wykry-
tym czynie zabronionym. W tym wzgledzie Au-
tor wskazuje na prawny obowiazek denuncjacji
(zabojstwo, ciezki uszczerbek na zdrowiu, po-
zbawienie wolnoéci, gwalt, naduzycie seksual-
ne) oraz jej aspekt spoleczny (przeciwdzialanie
przemocy). Kolejna bardzo wazna kwestia doty-
czy wyrazenia przez pacjenta zgody na podda-
nie si¢ diagnozowaniu i oddzialywaniu psycho-
logicznemu, ktora wpisuje si¢ w prawa pacjenta
do wolnoéci osobistej i autonomii. Na szczegol-
ng uwage zastuguje rowniez problem, ktéry do-
tyczy podmiotéw uprawnionych do uzyskania
informacji (pacjent, przedstawiciel ustawowy,
opiekun faktyczny, osoby bliskie, osoby upraw-
nione przez pacjenta),a takze jej przedmiotowe-
go zakresu (stan zdrowia rozpoznanie, leczenie,
prognoza, rokowanie). Na zakonczenie Autor
omawia sytuacje, w ktorych przeprowadzenie
badan psychologicznych (diagnozy) moze si¢
odby¢ bez zgody pacjenta/klienta. Dotyczy to
zwlaszcza badan psychologicznych oséb podej-
rzanych, oskarzonych oraz skazanych.
Uzupelnienie do powyzszych zagadnien
odnajdujemy w rozdziale 5. Etyka zawodowa
w pracy psychologa klinicznego w opracowaniu
Blazeja Kmieciaka. Autor w sposéb klarowny
przybliza specyfike etyki zawodowej psycholo-
ga klinicznego dotyczace miedzy innymi jego
kompetencji zawodowych i umocowan praw-
nych zwiazanych z pracag w ochronie zdrowia.
Waznym aspektem sg przyktady naruszenia
podstawowych zasad etyki zawodu psycholo-
ga. Autor stusznie zauwaza, ze zawod psycho-
loga klinicznego powinien opierac¢ si¢ nie tylko
na okreslonych zasadach etycznych, ale réw-
niez funkcjonowaé w ramach odpowiedniej
formy zrzeszenia. Autor omawia wybrane wy-
zwania etyczne w pracy psychologa klinicznego,
obejmujgce: trudnosci zwiazane z uzyskaniem
zgody na przeprowadzenie badania psycholo-
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gicznego, specyfike relacji z pacjentami matolet-
nimi, a takze dylematy etyczne zwigzane z obo-
wigzkiem zachowania tajemnicy.

W kolejnym rozdziale 6. Kliniczna diagno-
za psychologiczna w orzecznictwie sgdowym,
wspolautorstwa Bartosza Wojciechowskiego
i Adama Jaskdlskiego, przedmiotem rozwazan
sg zagadnienia zwigzane z udzialem psychologa
klinicznego w opiniowaniu na potrzeby poste-
powan sadowych oraz wplywem wydawanych
przez niego opinii na proces decyzyjny organow
wymiaru sprawiedliwoéci. Tres¢ szczegélowych
rozwazan dotyczy: podstaw powolywania bie-
glego sadowego, jego praw i obowiazkdw, stan-
dardéw opracowania opinii na potrzeby sadowe,
jej zakresu i celu oraz podobienstw i rdznic dia-
gnozy klinicznej i sadowe;j.

Cze$¢ pierwsza ksiazki zamyka rozdzial 7.
Diagnoza i terapia w kryzysie psychologicznym
w opracowaniu Katarzyny Nowakowskiej-Do-
magaly i Marleny Podleckiej-Paradowskiej.
Autorki w sposdb przystepny i wyczerpujacy
przyblizaja szerokie spektrum zagadnien do-
tyczacych kryzysu psychologicznego. Przed-
miotem szczegdtowych rozwazan Autorek sa:
koncepcje teoretyczne kryzysu, jego uwarunko-
wania, rodzaje i dynamika objawéw, diagnoza
oraz wplyw kryzysu na codzienne funkcjono-
wanie czlowieka, a takze rézne formy wsparcia,
w tym interwencja kryzysowa.

Czes¢II
Diagnostyka i terapia psychologiczna oséb
z zaburzeniami psychicznymi

Druga cze$¢ ksigzki sktada si¢ dziesieciu
rozdziatéw, w tym dwoch autorskich i o$miu
wspolautorskich.

Obszerne i wyczerpujace wprowadzenie do
zagadnien zawartych w tej czesci ksigzki zawie-
ra sie w rozdziale 8. Kliniczna diagnoza psycho-
logiczna doroslych z zaburzeniami psychicznymi
w opracowaniu Bernadetty Izydorczyk i Ada-
ma Jaskolskiego. Przedmiotem szczegdtowych
rozwazan Autorzy uczynili rozumienie i rodza-
je psychologicznej diagnozy klinicznej osoby
dorostej ujawniajacej zaburzenia zdrowia psy-
chicznego, udzial cech temperamentu, stylow

Vil
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przywigzania oraz do$wiadczen traumatycz-
nych w powstawaniu zaburzen psychicznych
oraz ich znaczenie w opracowywaniu psycholo-
gicznej diagnozy klinicznej, a takze odniesienie
do modeli diagnozy klinicznej i psychoterapii.

W rozdziale 9. Specjalistyczna pomoc psy-
chologiczna w zaburzeniach psychicznych autor-
stwa Katarzyny Nowakowskiej-Domagaly oraz
Malgorzaty Juras-Darowny dyskurs naukowy
koncentruje si¢ na kompleksowym, interdy-
scyplinarnym i specjalistycznym leczeniu w za-
burzeniach psychicznych. Autorki w sposob
wyrazny akcentuja konieczno$¢ podejécia ho-
listycznego i wieloaspektowego, ktore integru-
je wiedze i kompetencje réznych specjalistow
ochrony zdrowia (psychologéw klinicznych, le-
karzy réznych specjalnosci, psychoterapeutéw,
terapeutow zajeciowych oraz specjalistow dzie-
dzin pokrewnych). Autorki stusznie konstatuja,
ze podejécie holistyczne zwieksza skutecznos¢
procesu terapeutycznego, poniewaz dostoso-
wuje go do indywidualnych potrzeb pacjenta.
Waznym dopelnieniem jest omoéwienie form
pomocy psychologicznej (pomocy profesjonal-
nej i psychoterapii) o potwierdzonej skutecz-
nosci w odniesieniu do wybranych zaburzen
psychicznych. Mocna strong opracowania jest
obszerna charakterystyka oddzialywan psycho-
logicznych obecnych w réznych nurtach psy-
choterapeutycznych, a takze w odniesieniu do
réznych zespolow zaburzen zdrowia psychicz-
nego (schizofrenia, zaburzenia: afektywne, leko-
we, uzaleznienia od $rodkéw psychoaktywnych;
zaburzenia behawioralne, odzywiania, snu, neu-
rOrozwojowe oraz zwiazane ze stresem).

Cykl kolejnych dwoch rozdziatéw koncen-
truje si¢ na psychologicznych aspektach choréb
somatycznych. W pierwszym z nich - rozdziat
10. Psychologiczna diagnoza kliniczna w leczeniu
chorych somatycznie Barbara Betkowska-Kor-
pata i Marta Pawelczak-Szastok przedstawiajg
obszerny wyklad na temat znaczenia diagnozy
klinicznej w zaburzeniach somatycznych oraz
udziatu psychologa w zespotach leczacych. Au-
torki koncentruja uwage czytelnika na obsza-
rach tematycznych dotyczacych: specyfiki i celu

procesu diagnostycznego w réznych chorobach
somatycznych, standardéw opracowania dia-
gnozy klinicznej oraz form udziatu psychologa
klinicznego w zespole leczacym. Wiele miejsca
poswiecono przyblizeniu wspdlzaleznosci mie-
dzy czynnikami psychogennymi a chorobami
somatycznymi oraz wplywowi choréb soma-
tycznych na funkcjonowanie psychiczne (zalez-
noéci psychosomatyczne i somatopsychiczne).
Niewatpliwg warto$cig poznawczg i aplikacyjng
opracowania jest wskazanie rodzaju i celu dia-
gnozy klinicznej w odniesieniu do oséb z cho-
robami somatycznymi. Autorki stusznie pod-
kredlaja wieloaspektowy charakter diagnozy
klinicznej, uwzgledniajacej m.in. czynniki etio-
logiczne choroby, specyfike jej rozwoju, objawy
kliniczne, sposob i przebieg leczenia, czynniki
podmiotowe i sytuacyjne osoby chorej oraz for-
mulowanie zalecen psychologicznych dla zespo-
tu leczacego. Wiele miejsca zajmuje prezentacja
zespoldw zaburzen psychicznych wystepujacych
nie tylko w réznych chorobach somatycznych,
ale takze na réznych etapach jej leczenia. Jako
przykiad podaja zaburzenia wystepujace u osob
w nastepstwie hospitalizacji na oddziale inten-
sywnej terapii, czy tez terapii farmakologicznej
(np. w chorobach onkologicznych). Interesujace
jest takze uwzglednienie zachowan zwigzanych
z transplantacja narzadu — w tym regulacji praw-
nych i zasad etycznych odnoszacych sie do ich
dawcéw i biorcow. Wazna czeéé rozdziatu sta-
nowi oméwienie dolegliwoséci bolowych w roz-
nych zespolach zaburzen, sposobéw wsparcia
rodziny osoby chorujacej somatycznie, a takze
doboru metod w psychologicznej diagnostyce
klinicznej. Kontynuacje i rozwinigcie powyzsze-
go obszaru tematycznego odnajdujemy w kolej-
nym rozdziale 11. Pomoc psychologiczna chorym
somatycznie, takze w opracowaniu Barbary Bet-
kowskiej-Korpaly i Marty Pawelczak-Szastok.
Obszerne i wnikliwe analizy réznych aspektow
pomocy psychologicznej, z uwzglednieniem
obowiazujacych procedur i standardéw, dotycza
celu i form pomocy psychologicznej, jej odroz-
nienia od psychoterapii a takze wskazania ogra-
niczen i trudnosci w jej realizacji.



W dwoch nastepnych rozdzialach 12. 1 13.
przedmiot rozwazan koncentruje si¢ na dia-
gnozie i rehabilitacji neuropsychologiczne;j.
W pierwszym z nich pt. Kliniczna diagnoza neu-
ropsychologiczna Agnieszka Pawelczyk i Anna
Starowicz-Filip w sposdb wyczerpujacy przy-
blizaja podstawowe przymioty diagnozy neu-
ropsychologicznej - jej etapy, cel, przedmiot ba-
dan, a takze wskazuja na jej dwa podstawowe
modele - diagnoza funkcjonalna i dynamicz-
na. Podstawowym celem diagnozy funkcjonal-
nej jest ocena funkcji poznawczych (pamieci,
uwagi, percepcji, my$lenia, orientacji, mowy),
funkcjonowania emocjonalnego (kontroli emo-
cjonalnej, nastroju) oraz sposobu zachowania.
Celem diagnozy dynamicznej za$ jest ocena
przebiegu i dynamiki zaburzen. Istotnym celem
diagnozy neuropsychologicznej jest takze wyja-
$nianie mechanizméw psychologicznych istnie-
jacych zaburzen (mézgowych zwigzanych z ura-
zami, zmianami neurodegeneracyjnymi mozgu,
stanem zapalnym lub bedacych nastepstwem
przewlektych chordb réznych ukladéw i narza-
dow. Wazna czes$¢ rozwazan koncentruje si¢ na
omodwieniu metod diagnozy neuropsycholo-
gicznej, w tym wywiadu zawierajacego szcze-
gélowe pytania dotyczace roznych obszarow
zaburzen (poznawczych, emocjonalnych, beha-
wioralnych) oraz psychometrycznych narzedzi
przesiewowych. Na uznanie zastuguje klarowne
i wyczerpujace omowienie szerokiego spektrum
zaburzen: poznawczych, emocjonalnych, beha-
wioralnych i $wiadomosci. W koncowej czesci
rozdziatu Autorki wskazujg na mozliwe putapki
i uproszczenia w interpretacji wynikéw badania
neuropsychologicznego.

Jednym z istotnych elementéw diagnozy
neuropsychologicznej jest wiaczenie sie¢ w pro-
ces leczenia poprzez opracowanie odpowied-
nich metod pomocy psychologicznej, zapew-
niajacych pacjentowi powrét do zdrowia. Temat
ten zostal znakomicie opracowany w rozdziale
13. Rehabilitacja neuropsychologiczna pacjen-
tow z zaburzeniami poznawczymi i emocjonal-
nymi po uszkodzeniu mozgu wspotautorstwa
Anny Starowicz-Filip i Agnieszki Pawelczyk.

Recenzje wydawnicze ksigzki

Gléwnym zamierzeniem Autorek bylo omowie-
nie podstaw rehabilitacji neuropsychologicznej
oraz okreglenie jej zasad, celu, specyfiki oraz me-
chanizméw lezacych u jej podstaw. Rehabilita-
cja neuropsychologiczna jest procesem terapeu-
tycznym, ktorego celem jest przywracanie lub
kompensowanie zaburzonych funkeji poznaw-
czych, emocjonalnych i behawioralnych u oséb
z uszkodzeniami moézgu. Obejmuje ona zréz-
nicowane metody i techniki pomocne w przy-
wracaniu lub usprawnianiu zdolnosci codzien-
nego funkcjonowania, poprawy jakosci zycia
w jej réznych wymiarach. W sposob znakomity
zostaly opisane: (1) jej cele (redukcja deficytow
wynikajacych z uszkodzenia moézgu), (2) eta-
py (okreslenie typu zaburzen, wdrazanie odpo-
wiednich strategii kompensacyjnych, ich inter-
nalizacja i automatyzacja oraz przenoszenie na
codzienne funkcjonowanie), a takze (3) strate-
gie zewnetrzne (kompensacja zewnetrzna) i we-
wnetrzne (samoregulacja poznawcza) stosowa-
ne na kolejnych etapach. Wiele uwagi Autorki
poswiecaja omdwieniu czynnikéw wplywaja-
cych na proces i efektywnos¢ rehabilitacji neu-
ropsychologicznej, zlokalizowanych po stronie
pacjenta (motywacja do podjecia terapii, nasi-
lenie i typ zaburzenia, nastrdj, wglad), rodziny
oraz szerszego kontekstu spolecznego. Na szcze-
gélne uznanie zastuguje przyblizenie strategii
i programéw rehabilitacji neuropsychologicz-
nej w réznorakich dysfunkcjach poznawczych,
emocjonalnych i behawioralnych, jak réwniez
podkreslenie znaczenia pomocy psychologicz-
nej i psychoterapii (zwlaszcza behawioralno-po-
znawczej) w ich wzmacnianiu.

W kolejnym rozdziale 14. Wybrane problemy
kliniczne okresu dorostosci i profilaktyka rozwoju
zaburzeni poznawczych jego Autorka Ewa Mal-
gorzata Szepietowska omawia psychologiczne
problemy okresu $redniej i pdznej dorostosci.
W pierwszej kolejnosci przedmiotem szczegd-
fowych analiz jest proces starzenia si¢ norma-
tywnego. W tym obszarze Autorka przybliza
zmiany w zakresie sprawnoéci funkeji poznaw-
czych i psychomotorycznych, a takze zmiany
biologiczne dotyczace réznych uktadéw i na-
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rzadéw, a w konsekwencji zwiekszone ryzyko
wystepowania choréb zwigzanych z wiekiem.
Wiele miejsca zajmuje znakomite przyblizenie
problemow klinicznych okresu poznej dorosto-
$ci. Pierwsza cze$¢ dyskursu naukowego doty-
czy ogolnych zasad psychologicznej diagnozy
klinicznej osob starszych, dostosowania metod
diagnostycznych oraz sposobu prowadzenia
badan. Kolejna cze$¢ poswiecona jest charak-
terystyce zaburzen neuropoznawczych. W tym
zakresie Autorka przybliza obraz kliniczny za-
burzen, ktérych nasilenie moze zmienia¢ si¢ na
kolejnych etapach choroby oraz w zaleznosci od
jej rodzaju, a takze zalecenia dotyczgce procesu
diagnozowania zaburzen ze wzgledu na rodzaj
i nasilenie podstawowych deficytéw poznaw-
czych. llustracjg powyzszych tresci jest szczego-
fowe omowienie przypadku klinicznego. Istot-
nym uzupelnieniem jest omoéwienie zespolu
apatii, obejmujacego zachowania ukierunkowa-
ne na realizacje okreslonych celéw (ostabienie
sily motywacji, inicjatywy 1 wytrwalosci), oraz
wskazanie metod jego diagnozy. Rownie waz-
ne jest omowienie zaburzen depresyjnych oraz
czynnikow ryzyka zachowan suicydalnych (wie-
lochorobowo$¢, dolegliwosci bolowe, osamot-
nienie, utrata osoby bliskiej, utrata samodziel-
nosci, lek przed opiekg instytucjonalng).

Dwa kolejne opracowania dotycza szerokie-
go spektrum zagadnien z obszaru psychologii
klinicznej dzieci i mlodziezy. Urszula Sajewicz-
-Radtke i Malgorzata Lipowska w rozdziale 15.
Kliniczna diagnoza psychologiczna w okresie dzie-
cinistwa i dorastania przedmiotem dyskursu na-
ukowego uczynily podstawowe kwestie dotycza-
ce postepowania diagnostycznego. Szczegotowe
obszary tematyczne to: specyfika badan psycho-
logicznych dzieci i mlodziezy, w tym uwzglednie-
nie sposobu budowania relacji z dzieckiem i jego
rodzing, wlasciwy dobdr metod diagnostycz-
nych, uwzglednienie w procesie diagnostycznym
kwestii etycznych oraz regulacji prawnych, row-
niez tych zwigzanych z opieka rodzicielska. Wie-
le uwagi po$wiecaja znaczeniu podstaw (koncep-
cji) teoretycznych, podstawowych i niezbednych
do formulowania diagnozy klinicznej i wskazan

do oddziatywan psychologicznych i terapeutycz-
nych. Wiele miejsca zajmuje omowienie zna-
czenia danych pochodzacych z réznych zZrodet
(rodzice, nauczyciele, opiekunowie, terapeuci),
a przy tym niezbednych do pelnego zrozumie-
nia zaburzen wystepujacych u dzieci i mlodzie-
zy, opracowania trafnej diagnozy klinicznej oraz
sposobu interwencji psychologicznych. Mocng
strong opracowania jest omowienie kompeten-
¢ji zawodowej psychologa klinicznego — w tym
wzgledzie Autorki podkreslaja znaczenie zaso-
béw osobistych, takich jak metaempatia (wiedza,
stabilno$¢, odporno$¢ psychiczna, profesjonalny
dystans); umiejetnosci analityczne i interperso-
nalne oraz strategie radzenia sobie ze stresem,
ktore s3 pomocne w realizacji profesjonalnych
dziatan pomocowych zaréwno w odniesieniu do
dzieci, jak i opiekundéw.

Istotne dopelnienie powyzszego obszaru
analiz odnajdujemy w rozdziale 16. Pormoc psy-
chologiczna i terapia psychologiczna dzieci i mto-
dziezy autorstwa Katarzyny Sitnik-Warchulskie;j.
Podstawowym, a zarazem waznym celem Au-
torki bylo przyblizenie specyfiki pomocy psy-
chologicznej oraz oddziatywan terapeutycznych
skierowanych do dzieci i mlodziezy, z uwzgled-
nieniem kontekstu rozwojowego, rodzinnego
i spotecznego. Wiele miejsca poswigcono omo-
wieniu teoretycznych podstaw pomocy psy-
chologicznej (w tym znakomitej ilustracji pa-
radygmatu psychopatologii rozwojowej oraz
modelu zachowan problemowych), a takze
charakterystyce réznych form wsparcia i inter-
wengcji terapeutycznych stosowanych w okresie
dziecinstwa i dorastania. Na uznanie zastuguje
obszerna charakterystyka réznych oddzialywan
pomocowych, obejmujacych profilaktyke i pro-
mocje zdrowia psychicznego, poradnictwo psy-
chologiczne, interwencje kryzysowa, wspomaga-
nie rozwoju, wczesng interwencje, rehabilitacje
psychologiczng dzieci chorujacych przewlekle
oraz rézne formy psychoterapii i standardy ich
prowadzenia. Jak slusznie podkresla Autorka,
w praktyce badawczej i klinicznej oddzialywa-
nia te traktuje si¢ jako réwnorzedne, a czgsto
takze uzupelniajgce si¢ i wspdtzalezne.



Syntetyczne podsumowanie calo$ci zagad-
nien oméwionych w przedstawionej mi do re-
cenzji ksigzce zawarte jest w rozdziale 17. Pod-
sumowanie i zakoriczenie autorstwa Bernadetty
Izydorczyk i Agnieszki Pawelczyk. Autorki stusz-
nie wskazuja na dynamiczny rozwdj i znacze-
nie psychologii klinicznej w szeroko rozumiane;j
ochronie zdrowia w biegu Zycia, a takze koniecz-
nos¢ wspotpracy psychologéw z lekarzami, pie-
legniarkami i innymi specjalistami w celu za-
pewnienia pacjentowi kompleksowej opieki oraz

Przedstawione mi do recenzji dzielo Psy-
chologia kliniczna w opiece zdrowotnej. Diagno-
za i terapia pod redakcjg naukowa Bernadetty
Izydorczyk oraz Agnieszki Pawelczyk stanowi
obszerny i ambitny projekt naukowo-dydak-
tyczny, ktorego najwieksza wartoscia jest pro-
ba stworzenia spdjnego modelu psychologii
klinicznej osadzonej w realiach systemu ochro-
ny zdrowia, z uwzglednieniem zaréwno aspek-
tow klinicznych, jak i organizacyjno-prawnych.
W tym sensie publikacja wykracza poza trady-
cyjne podreczniki, pelnigc réwniez funkcje do-
kumentu porzadkujacego i standaryzujacego
praktyke zawodowa.

Juz na poziomie zalozen redakcyjnych wi-
doczna jest wyrazna intencja stworzenia dzieta
o charakterze integrujacym - taczacego wiedze
teoretyczng, standardy diagnostyczne oraz prak-
tyke kliniczng. Autorzy podkredlaja potrzebe
dostarczenia psychologom narzedzi odpowia-
dajacych rzeczywistym wyzwaniom klinicznym
i systemowym, co znajduje odzwierciedlenie
w konstrukeji catego opracowania.

Struktura ksigzki zostala zaplanowana
w sposob przejrzysty i logiczny. Podzial na czes¢
ogolna oraz cze¢$¢ kliniczng odpowiada zaréwno
$ciezce ksztalcenia specjalizacyjnego, jak i natu-
ralnemu rozwojowi kompetencji zawodowych
psychologa klinicznego.

W pierwszej czeéci — Wspélczesna psycholo-
gia kliniczna jako dziedzina stosowana w opiece
zdrowotnej — omowiono fundamentalne zagad-
nienia, takie jak metodologia badan, elementy

Recenzje wydawnicze ksigzki

skutecznego wsparcia w procesie powrotu do
zdrowia. Popieram prezentowane przez Autor-
ki stanowisko, zgodnie z ktorym tre$¢ artykutéw
zawartych w ksigzce dowodzi, ze psychologia
kliniczna dostarcza rzetelnych metod diagno-
stycznych oraz skutecznych strategii interwencji,
ktére moga znaczgco przyczyni¢ sie do popra-
wy stanu zdrowia psychicznego i somatycznego
oraz jako$ci zycia 0s6b chorych i ich bliskich.
prof. Stanistawa Steuden
Lublin 8.05.2026

psychiatrii, kontekst prawny oraz etyczny pracy
Kklinicznej. Szczegolnie cenne jest uwzglednienie
aktualnych regulacji prawnych dotyczacych za-
wodu psychologa, w tym odniesienie do ustawy
z 2026 roku, ktora porzadkuje status zawodowy
i zakres odpowiedzialnoéci psychologow w sys-
temie ochrony zdrowia. Ten komponent nadaje
podrecznikowi wymiar nie tylko naukowy, lecz
takze systemowy i praktyczny.

Druga czes¢ publikacji Diagnostyka i tera-
pia psychologiczna o0séb z zaburzeniami psy-
chicznymi, koncentruje si¢ na zastosowaniach
klinicznych i stanowi zasadniczy trzon pu-
blikacji. Obejmuje ona szerokie spektrum za-
gadnien - od diagnostyki i terapii zaburzen
psychicznych, przez psychologie choréb soma-
tycznych, az po neuropsychologie oraz psycho-
logie rozwojowa dzieci i mlodziezy. Tak szerokie
ujecie tematu nalezy uznac za jedna z gtéwnych
zalet ksigzki, poniewaz odzwierciedla rzeczywi-
sty zakres pracy psychologa klinicznego funk-
cjonujacego w zlozonym i wielospecjalistycz-
nym $rodowisku medycznym.

Na szczegélne podkreslenie zastuguje inter-
dyscyplinarny charakter publikacji. Wiaczenie
zagadnien z zakresu psychiatrii, prawa medycz-
nego oraz etyki zawodowej $wiadczy o dojrza-
lym podejsciu redakcyjnym i wlasciwym ro-
zumieniu roli psychologa jako integralnego
czlonka zespolu terapeutycznego. Autorzy nie
ograniczaja si¢ do perspektywy czysto psycholo-
gicznej, lecz sytuuja omawiane problemy w szer-
szym konteksécie systemowym, uwzgledniajac
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zarowno regulacje instytucjonalne, jak i realia
funkcjonowania opieki zdrowotnej w Polsce.
Istotnym walorem publikacji jest jej wyraznie
zaznaczony wymiar praktyczny. Poglebiona wie-
dza teoretyczna zostala wzbogacona o elementy
wspierajace codzienng praktyke kliniczna, takie
jak schematy konceptualizacji przypadku czy
narzedzia pomocne w procesie diagnostycznym
i szkoleniowym. Jednoczesnie autorzy konse-
kwentnie podkreslaja znaczenie superwizji ja-
ko integralnego elementu praktyki klinicznej, co
jest zgodne z aktualnymi standardami europej-
skimi i stanowi wazny element profesjonalizacji
zawodu psychologa klinicznego.

Publikacja wyrdznia si¢ takze aktualno$cia.
Uwzglednia wspolczesne regulacje systemowe,
odnosi sie do Narodowego Programu Ochro-
ny Zdrowia Psychicznego oraz standardéw eu-
ropejskich (EFPA, EuroPsy), a takze wpisuje
sie w proces transformacji modelu opieki psy-
chiatrycznej w kierunku opieki $rodowiskowe;.
W tym sensie ksigzka pelni funkcje dokumen-
tu porzadkujacego i wspierajacego rozwoj syste-
mowy psychologii klinicznej w Polsce.

Kluczowym atutem publikacji jest wysoki
poziom merytoryczny - autorami poszczegol-
nych rozdzialéw sg uznani specjali$ci-praktycy,
faczacy doswiadczenie kliniczne z pracg nauko-
wa i dydaktyczng.

Jako praca wieloautorska publikacja wyka-
zuje réwniez pewne cechy cechy charaktery-
styczne dla tego typu opracowan. Wérod nich
jest réznorodnos¢ poziomu poszczegolnych

rozdzialéw, dotyczaca zaréwno stylu narracji,
jak 1 stopnia poglebienia opisu poruszanych za-
gadnien.

Podsumowanie

Ksigzka stanowi jedno z najpelniejszych
wspolczesnych opracowan psychologii klinicz-
nej w polskim systemie ochrony zdrowia.

Psychologia kliniczna w opiece zdrowotnej.
Diagnoza i terapia pod redakcja Bernadetty
Izydorczyk i Agnieszki Pawelczyk to dzieto
o wysokiej warto$ci merytorycznej i dydaktycz-
nej. Dzieki polaczeniu teorii z konkretnymi wy-
tycznymi diagnostycznymi i narzedziami pracy
stanowi ono solidne oparcie dla profesjonali-
stow dbajacych o standardy etyczne i skutecz-
no$¢ terapeutyczng w polskim systemie ochrony
zdrowia. Jest to istotna baza dla rozwoju psy-
chologii klinicznej jako dyscypliny stosowanej
oraz procesu profesjonalizacji zawodu psycho-
loga klinicznego w Polsce. Publikacja wypelnia
istotng luke merytoryczng na polskim rynku
wydawniczym, oferujac fundament wiedzy nie-
zbedny zaréwno dla do$wiadczonych klinicy-
stow, jak 1 0séb przygotowujacych sie do egza-
minu specjalizacyjnego.

Rekomenduje jego publikacje oraz szerokie
wykorzystanie w dydaktyce i praktyce psycho-
logicznej jako obowiazkows lekture w procesie
ksztalcenia klinicznego.

prof. Agnieszka Samochowiec
Szczecin 28.04.2026
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Wstep

Psychologia kliniczna w opiece zdrowotnej. Dia-
gnoza i terapia powstala z potrzeby udostepnie-
nia psychologom rzetelnej i praktycznej wiedzy
klinicznej, odpowiadajacej rzeczywistym po-
trzebom zdrowotnym oraz wymaganiom dia-
gnostycznym i terapeutycznym obowiazujacym
w systemie opieki zdrowotnej. Publikacja skie-
rowana jest nie tylko do psychologéw praktyku-
jacych w placéwkach ochrony zdrowia, lecz tak-
ze do szerokiego grona specjalistow.

Wieloletnie doswiadczenie naukowe, dydak-
tyczne oraz praktyka kliniczna w pracy z pa-
cjentami stanowily podstawe do zgromadzenia
w jednym opracowaniu najwazniejszych zagad-
nien tej obszernej dziedziny. Praktyczna psycho-
logia kliniczna ma charakter interdyscyplinarny
- integruje wiedze teoretyczng z praktyka kli-
niczng oraz obejmuje zar6wno proces diagnozy,
jak i oddzialywania terapeutyczne.

Psycholodzy kliniczni wspieraja osoby do-
$wiadczajgce réznorodnych probleméw psy-
chicznych, kryzyséw zyciowych oraz dazace do
poprawy jakosci zycia. Ich praca obejmuje m.in.
oddzialy szpitalne i poradnie, a takze dotyczy
pacjentow z zaburzeniami psychicznymi, cho-
robami somatycznymi oraz neurologicznymi,
niezaleznie od etapu Zycia.

Publikacja zostata opracowana z mysla o spe-
cjalistach oraz osobach odbywajacych szkolenie
specjalizacyjne i przygotowujacych sie do egza-
minu w dziedzinie psychologii klinicznej, a tak-
ze o czlonkach zespoléw interdyscyplinarnych
uczestniczacych w procesie leczenia oraz wspot-
pracujacych z psychologami klinicznymi.

Jej celem bylo zebranie oraz uporzadkowane
przedstawienie aktualnej, podstawowej wiedzy

z zakresu subdyscyplin psychologii klinicznej,
a takze zaprezentowanie informacji niezbed-
nych klinicystom, dotyczacych psychopatologii,
zagadnien etycznych i prawnych oraz interwen-
¢ji w sytuacjach kryzysowych. Istotnym zalo-
zeniem bylo réwniez przygotowanie materiatu
stanowigcego fundament ksztalcenia specjaliza-
cyjnego z psychologii klinicznej, realizowanego
w systemie ochrony zdrowia.

Ponadto zalezalo nam na opracowaniu i do-
faczeniu praktycznych narzedzi wspierajacych
prace kliniczng oraz proces szkolenia specjaliza-
cyjnego, w tym:

wzoru kontraktu dla psychologéw klinicz-

nych pracujacych w systemie ochrony zdro-

wia,

formularza konceptualizacji przypadku w psy-

chologii kliniczne;j,

skali oceny przypadku przygotowywane-

go na potrzeby egzaminu specjalizacyjnego

w dziedzinie psychologii kliniczne;.

Naszym dazeniem bylo stworzenie standardu
pracy psychologa klinicznego, obejmujacego za-
wieranie kontraktu z pacjentem, przeprowadza-
nie klinicznego badania psychologicznego oraz
formutowanie na jego podstawie funkcjonalnej
diagnozy psychologicznej, a takze poddawanie
wlasnej pracy superwizji i przygotowanie jej do
oceny w ramach egzaminu specjalizacyjnego.

W ksigzce poruszono kwestie istotne z punk-
tu widzenia praktyki klinicznej. W cze$ci pierw-
szej zaprezentowano podstawowe informacje
dotyczace psychologii klinicznej oraz metodolo-
gii prowadzenia badan w tej dyscyplinie. Nastep-
nie zapoznano Czytelnika z zagadnieniami psy-
chopatologii, zaburzen psychicznych wspotwy-
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stepujacych z chorobami somatycznymi, a takze
z podstawowa wiedzg z zakresu psychofarmako-
logii. W kolejnych rozdziatach oméwiono kwe-
stie prawne, dotyczace etyki pracy psychologa,
opiniowania sadowo-psychologicznego oraz
diagnozy i terapii w sytuacjach kryzysowych.
Druga cze$¢ odnosi si¢ do subdyscyplin
w obrebie specjalizacji z psychologii klinicznej,
takich jak psychologia kliniczna osob dorostych,
dzieci i mlodziezy, psychologia kliniczna cho-
rych somatycznie oraz neuropsychologia. Kazdy
dzial obejmuje cze$¢ poswiecong specjalistycz-
nej klinicznej diagnozie psychologicznej oraz
specjalistycznej pomocy psychologicznej, ukie-
runkowanej na pacjenta w danej subdyscyplinie
- zaréwno w odniesieniu do 0sdb dorostych, jak
i dzieci oraz mlodziezy. Poszczegolne rozdzialy
zostaly przygotowane przez specjalistow-prak-
tykow, ktérzy lacza doswiadczenie kliniczne
z dziatalno$cig dydaktycznag i naukows.
Psychologia kliniczna odgrywa istotng role
w ochronie zdrowia, wykraczajac poza tradycyj-
ne podejscie medyczne. Specjalisci w tej dziedzi-
nie diagnozujg oraz leczg zaburzenia psychiczne
i emocjonalne, ktére moga wplywa¢ na funkcjo-

nowanie pacjentdéw. Przez interwencje psycho-
logiczne, takie jak terapia, pomagaja w radzeniu
sobie ze stresem, lekiem, depresja i innymi pro-
blemami psychicznymi, co z kolei moze prowa-
dzi¢ do poprawy ogdlnego stanu zdrowia i jako-
$ci zycia. Ponadto wspierajg personel medyczny,
prowadzac szkolenia z zakresu komunikacji i ra-
dzenia sobie z trudnymi sytuacjami oraz regula-
cji emocji.

Do rak Czytelnikéw oddajemy opracowanie,
ktore - mamy nadzieje — umozliwi zdobycie lub
poglebienie wiedzy z zakresu praktycznej psy-
chologii klinicznej, a takze stanie si¢ pomocnym
zrodlem w sytuacjach wymagajacych weryfi-
kacji kluczowych zagadnien. Wyrazamy row-
niez przekonanie, ze publikacja ta wypelni luke
w obszarze literatury poswigconej praktycznej
psychologii klinicznej na polskim rynku wydaw-
niczym, stuzac nie tylko psychologom pracuja-
cym w ochronie zdrowia, lecz takze wszystkim
osobom, dla ktérych wiedza z zakresu psycho-
logii klinicznej stanowi inspiracje do rozwoju
zawodowego.

Redaktorki naukowe
wraz ze Wspotautorami



Podziekowania

Chciatyby$émy w tym miejscu podzigkowa¢ na-
szym Kolezankom i Kolegom, ktorzy zaangazo-
wali si¢ w przygotowanie niniejszej publikacji,
a bez ktdrych jej powstanie bytoby praktycznie
niemozliwe. Dziekujemy za po$wiecony czas,
gotowos¢ do dzielenia si¢ wiedzg i do$wiadcze-
niem oraz za wsparcie w realizacji tego projektu.

Wyrazy wdziecznosci kierujemy réwniez do
konsultantéw wojewodzkich w dziedzinie psy-
chologii klinicznej za propagowanie i wspiera-
nie zasad ,dobrej praktyki zawodowej’, ktore
pragniemy promowac w tejze ksigzce. Sktadamy
serdeczne podziekowania Kolegom reprezentu-
jacym dyscypliny pokrewne — psychiatrie, pra-
wo oraz etyke - za ich zyczliwg wspotprace, po-
$wiecony czas oraz merytoryczne zaangazowa-
nie. Ich wiedza i do$wiadczenie w istotny sposob
wzbogacily tre$¢ publikacji, przyczyniajac sie do
jej interdyscyplinarnego charakteru oraz wyso-
kiego poziomu merytorycznego. Dzigkujemy za
cenne uwagi, konsultacje i wsparcie na kolej-
nych etapach pracy nad tekstem.

Dziekujemy réwniez profesorom Przemysta-
wowi Bablowi oraz Michatowi Wierzchoniowi
z Instytutu Psychologii Wydziatu Filozoficznego
Uniwersytetu Jagielloniskiego, a takze profesoro-
wi Maciejowi Radkowi, kierownikowi Katedry
Neurochirurgii i Neuropsychologii Uniwersy-
tetu Medycznego w Lodzi, za zyczliwe wspar-

cie udzielone Redaktorkom naukowym ksigzki
oraz pomoc w realizacji szeroko rozumianych
zadan naukowych, dydaktycznych i klinicznych.

Szczegblne podzigkowania skfadamy pani
Edycie Blazejewskiej za zachete oraz umozliwie-
nie przygotowania ksigzki w wydawnictwie Edra
Urban & Partner, pani Dorocie Lis-Olszewskiej
za nieoceniony wklad w zapewnienie spojnosci
caloéci oraz koordynacje prac nad publikacja,
a takze wszystkim Paniom redaktorkom i ko-
rektorkom za wnikliwe sprawdzenie tekstu.

Wyrazamy takze wdzigczno$¢ naszym pa-
cjentom i klientom, ktorzy, dzielgc sie swoim
doswiadczeniem i cierpieniem, umozliwiali nie
tylko lepsze poznanie i zrozumienie ich samych,
lecz takze poglebianie wiedzy oraz rozumienia
czlowieka zmagajacego si¢ z chorobg.

Dzigkujemy studentom, specjalizantom oraz
kolezankom i kolegom z zespoléw klinicznych
i naukowych za wspoélprace, wymiane do$wiad-
czen oraz wspdlne poszerzanie wiedzy o pacjen-
tach i ich trudnosciach.

Na koniec pragniemy podziekowa¢ naszym
bliskim - wspdétmatzonkom, rodzicom, dzie-
ciom, wnuczetom i przyjaciotom - za wielolet-
nie wsparcie, cierpliwo$¢ i pomoc.

Bernadetta Izydorczyk
Agnieszka Pawelczyk
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Bernadetta Izydorczyk

Wprowadzenie — wspotczesna
psychologia kliniczna

jako dziedzina stosowana

w opiece zdrowotnej

W ROZDZIALE

Rola psychologii klinicznej w systemie ochrony zdrowia

Definicja statusu zawodowego psychologa oraz specjalisty psychologii klinicznej w opiece

zdrowotnej w Polsce

Uregulowania prawne w zakresie wymagan i kompetencji zawodu psychologa klinicznego

w opiece zdrowotnej w Polsce

Regulacje prawne chronigce tytut zawodowy psychologa i psychologa klinicznego/zdrowia
w opiece zdrowotnej w krajach Unii Europejskiej i poza jej obszarem

Przedstawione w niniejszym rozdziale dane na
temat obowiazujacych w Polsce uregulowan
prawnych dotyczacych najwazniejszych defini-
¢ji oraz zadan i uprawnien psychologa oraz spe-
cjalisty psychologii klinicznej zostaly opracowa-
ne na podstawie:

ustawy o zawodzie psychologa i samo-

rzadzie zawodowym psychologéw z dnia

23 stycznia 2026 r. (podpisanej przez Prezy-

denta RP 12 lutego 2026 r., informacje o usta-

wie — zob. ramka 1.4),

ustawy z dnia 24 lutego 2017 r. o uzyski-

waniu tytulu specjalisty w dziedzinach ma-

jacych zastosowanie w ochronie zdrowia

(Dz. U. 22023 r. poz. 690),

Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia

13 czerwca 2017 r.

Ustawa o zawodzie psychologa i samorzadzie
zawodowym psychologéw wprowadza zasadni-
cze zmiany dotyczace ram wykonywania zawo-
du psychologa, w tym ochrone tytulu zawodo-
wego, obowigzek wpisu do rejestru psycholo-
goéw oraz utworzenie samorzadu zawodowego.

Zgodnie z art. 23 pkt 6 tejze ustawy psycholog
posiadajacy tytul specjalisty w dziedzinie maja-
cej zastosowanie w ochronie zdrowia, uzyskany
na podstawie ustawy z dnia 24 lutego 2017 r.
o uzyskiwaniu tytulu specjalisty w dziedzinach
majacych zastosowanie w ochronie zdrowia,
w tym tytul specjalisty w dziedzinie psychologii
klinicznej, jest osoba wykonujacg zawdd me-
dyczny w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczni-
czej (Dz. U.z 2026 r. poz. 156).

Ustawa z 2026 r. wprowadza pelng ochrone
tytutu,,psycholog’, obowigzkowy Rejestr Psycho-
logéw oraz samorzad zawodowy odpowiedzial-
ny za nadzor, etyke i odpowiedzialno$¢ dyscy-
plinarng. W art. 23 okre$lono zamkniety katalog
$wiadczen zastrzezonych wylacznie dla psycho-
logéw - diagnoze, opiniowanie, orzekanie oraz
pomoc psychologiczng — nadajac im charakter
profesjonalnych ustug o charakterze $wiadczen
zdrowotnych, realizowanych przez psychologéw
w ochronie zdrowia. Ponadto psychologiczne
$wiadczenia zdrowotne zostaly zdefiniowane
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jako czynnosci profesjonalne, ktére maja wplyw
na zdrowie psychiczne ich odbiorcow.

w zakresie promocji zdrowia, badan prze-
siewowych, diagnozy psychologicznej i oce-

Zgodnie z ustawa o zawodzie psychologa
i samorzadzie zawodowym psychologow wy-
konywanie zawodu zostalo objete regulacja
prawna, ktéra wprowadza obowigzek prowa-
dzenia dokumentacji oraz odpowiedzialnos¢
za podejmowane czynnosci zawodowe.
Ustawa zbliza model wykonywania zawodu
psychologa do modelu regulacyjnego zawo-
déw ochrony zdrowia udzielajacych $wiad-
czen zdrowotnych.

Swiadczenia psychologiczne udzielane przez
psychologow, takze w systemie ochrony
zdrowia, obejmuja diagnoze psychologiczna,
opiniowanie, wydawanie orzeczen psycholo-
gicznych dla instytucji i innych podmiotow
oraz udzielanie pomocy psychologicznej,
w tym poradnictwa, interwencji kryzysowej,
wsparcia psychologicznego i psychoedukacji
kierowanych do odbiorcow $wiadczen.

Dla psychologéw pracujacych w ochronie
zdrowia oznacza to formalne potwierdzenie
kompetencji, obowigzek prowadzenia doku-
mentacji oraz konieczno$¢ dzialania wytacz-
nie w ramach §wiadczen ustawowo okreslo-
nych, co wzmacnia ich pozycje zawodowsg
i zwieksza zakres odpowiedzialnosci. Dla pa-
cjentow skutkiem tych rozwiazan jest wigk-
sze bezpieczenistwo — moga mie¢ pewnos¢,
ze $wiadczenia udzielane sa wylacznie przez
osoby uprawnione, dziatajace wedlug okre-
$lonych standardéw i podlegajace nadzorowi
samorzadu zawodowego. Regulacja istotnie
ogranicza ryzyko korzystania z ustug oséb
nieposiadajacych kwalifikacji oraz umozli-
wia skuteczniejsza ochrone praw odbiorcéw
$wiadczen psychologicznych.

Psychologia kliniczna w opiece zdrowot-
nej obejmuje zagadnienia zwigzane z auto-
nomicznym rozwojem oraz zastosowaniem
teorii, metod i technik psychologii naukowe;j

ny probleméw zdrowotnych, a takze dzialan
profilaktycznych i interwencyjnych podejmo-
wanych wobec 0sob zagrozonych tymi pro-
blemami lub juz nimi dotknietych. Opierajac
si¢ na wiedzy o mechanizmach i procesach
prowadzacych do powstawania oraz rozwoju
dysfunkgji psychologicznych, psychologowie
w opiece zdrowotnej mogg podejmowac dzia-
fania profilaktyczne, wykorzystujac psycho-
edukacje, przekazujgc informacje zdrowotng
i wczesng interwencje w obszarze funkcjo-
nowania psychologicznego (zgodnie z wy-
tycznymi WHO i EFPA). Wiedza oraz umie-
jetnosci psychologiczne moga by¢ wykorzy-
stywane w interwencjach terapeutycznych,
majacych na celu zlagodzenie problemow
psychologicznych i poprawe jakosci zycia.
Psychologia kliniczna jest jedna z najwaz-
niejszych dziedzin stosowanych w ochronie
zdrowia. W istotny sposob wspiera realiza-
cje celow zwiazanych z leczeniem zaburzen,
profilaktyka oraz ksztaltowaniem polityki
zdrowotnej w Polsce, co potwierdzajg zasad-
nicze zalozenia i cele Narodowego Progra-
mu Ochrony Zdrowia Psychicznego (NPZD)
przyjete na lata 2023-2033.

Wraz ze wzrostem $wiadomosci spolecznej
dotyczacej mozliwosci i potrzeby korzystania
ze wsparcia psychologéw klinicznych w sytu-
acjach trudnych i kryzysowych, w kontekscie
postepujacej reformy oraz wdrazania nowe-
go, opartego na $rodowisku, modelu leczenia
psychiatrycznego w Polsce, coraz wyrazniej
dostrzega sie konieczno$¢ poszerzenia doste-
pu do specjalistycznych ustug psychologow
klinicznych w placowkach ochrony zdrowia.
Zapotrzebowanie na profesjonalne ustugi
diagnostyczne i terapeutyczne $wiadczone
przez psychologéw klinicznych wynika réw-
niez z wyraznego wzrostu epidemiologicz-
nego zachorowan na réznorodne zaburze-
nia psychiczne w calej populacji Polakow —
od dzieci i mlodziezy, przez dorostych, az
po osoby starsze. Dodatkowo obserwuje sie
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EZOP Il - kompleksowe badanie zdrowia psychicznego spoteczeristwa i jego uwarunkowan
(Warszawa, 15-16 listopada 2021 r.)

Badanie EZOP Il zostato przeprowadzone przez Instytut Psychiatrii i Neurologii w Warszawie, we wspotpracy i przy
wspotfinansowaniu Narodowego Programu Zdrowia oraz Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego. Wyniki
badania dostepne sa na stronie: https://ezop.edu.pl/wyniki-badania (dostep: 25.06.2025).

Wyniki EZOP Il wskazuja, ze najczesciej wystepujace zaburzenia psychiczne na réznych etapach zycia to:

o U matych dzieci — zaburzenia emocjonalno-afektywne,

o Umtodziezy — zaburzenia internalizacyjne (m.in. lekowe, nastroju i inne),

o U dorostych — wzrost czesto$ci wystepowania zaburzen zwigzanych z uzywaniem alkoholu, napadami leku,
fobiami swoistymi, epizodami depresji, zaburzeniami zachowania, neurastenia, zachowaniami samobojczymi
(zrodto: Rozdz. 1, Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2023-2033).

W rozdziale Il, pkt VIl Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2023-2033 w celach gtow-

nych podkreslono konieczno$¢:

o zapewnienia osobom z zaburzeniami psychicznymi, w tym osobom uzaleznionym oraz do$wiadczajacym
kryzysu psychicznego, wszechstronnej i kompleksowej opieki oraz wsparcia, adekwatnych do ich potrzeb;

o prowadzenia dziatan na rzecz zapobiegania stygmatyzadji i dyskryminacji osob z zaburzeniami psychicznymi;

o upowszechnienia zintegrowanego i kompleksowego modelu ochrony zdrowia psychicznego, opartego na
opiece $rodowiskowej nad osobami z réznorodnymi zaburzeniami psychicznymi.

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 30.10.2023 r. w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia

Psychicznego na lata 2023-2030: https://isap.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20230002480 (do-

step: 23.06.2025); https://sip.lex.pl/akty-prawne/dzu-dziennik-ustaw/narodowy-program-ochrony-zdrowia-psy-

chicznego-na-lata-2023-2030-21894574 (dostep: 23.06.2025).

narastajace zagrozenia zdrowotne, zwiaza-
ne m.n. z uzaleznieniami behawioralnymi
oraz kompulsywnym, powigzanym z lekiem
i przewleklym zmeczeniem, korzystaniem
z nowych technologii.

Potwierdzeniem wskazanych zagrozen zdro-
wotnych oraz potrzeby zastosowania wiedzy
psychologii klinicznej w diagnostyce i terapii
sag wyniki badania EZOP (Epidemiologia
Zaburzen Psychiatrycznych i Dostepnos¢
Psychiatrycznej Opieki Zdrowotnej) (ram-
kal.1).

Z doswiadczen klinicznych oraz zadan w za-
kresie diagnostyki i pomocy psychologicznej
w ramach leczenia w systemie ochrony zdrowia
wynika potrzeba wprowadzenia zmian lub ko-
rekt w aktach prawnych pozostajacych w kom-
petencjach Ministra Zdrowia - szczegolnie
w rozporzadzeniach MZ. Zmiany te powinny
dotyczy¢ zapisu wymogu zatrudniania w szpi-

talnych oddziatach psychiatrycznych nie tylko
psychologéw bez specjalizacji, ale rowniez psy-
chologéw bedacych w trakcie specjalizacji oraz
specjalistow psychologii klinicznej. Zadaniem
specjalisty psychologii klinicznej powinno by¢
nadzorowanie pracy psychologdéw o mniejszym
doswiadczeniu i nizszych kompetencjach -
zwlaszcza tych, ktérzy nie rozpoczeli jeszcze
specjalizacji w zakresie psychologii kliniczne;.
W poczatkowym okresie zatrudnienia w syste-
mie ochrony zdrowia psycholog bez specjaliza-
¢ji powinien realizowa¢ swoje obowigzki pod
superwizjg. Ograniczone doswiadczenie i kom-
petencje na tym etapie uniemozliwiaja mu sa-
modzielne wykonywanie specjalistycznych za-
dan diagnostycznych i terapeutycznych, ktdre sg
wymagane w opiece zdrowotne;j.

Psycholog zatrudniony do realizacji zadan
zawodowych w zakresie diagnostyki i pomocy
psychologicznej, dzialajacy zgodnie z zalecany-
mi standardami medycyny oraz specjalistycznej
psychologii klinicznej opartej na dowodach na-
ukowych, spelnia wymogi okreslone w Narodo-
wym Programie Ochrony Zdrowia Psychiczne-
go (NPOZP) na lata 2023-2033.
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Wprowadzenie — wspétczesna psychologia kliniczna jako dziedzina stosowana w opiece zdrowotnej
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sie z praktyki i dorobku polskich specjalistow
w dziedzinie zdrowia psychicznego.

To dwa przeciwstawne bieguny funkcjonowa-
nia czfowieka, przy czym granica miedzy nimi
nie jest zawsze ostra i oczywista. Rozréznienie
miedzy norma a patologia w zdrowiu psychicz-
nym jest ztozone i niejednoznaczne. Nie istnieje
jedna, uniwersalna definicja ,normalno$ci” psy-
chicznej, a granica miedzy zdrowiem a zaburze-
niem psychicznym bywa czesto plynna.

Mozna wskaza¢ kilka perspektyw, ktére po-
magaja w zrozumieniu tego rozréznienia — m.in.
perspektywe statystyczng, funkcjonalna, klinicz-
ng oraz kulturowa.

Perspektywa statystyczna — zgodnie z nia
norma odnosi si¢ do tego, co jest typowe lub
przecietne w danej populacji. Zachowania, my-
§li i emocje, ktore wystepuja u wiekszosci ludzi,
s3 uwazane za ,normalne”. Patologia za$ oznacza
odchylenie od normy statystycznej. Zachowa-
nia, my$li i emocje, ktére sa rzadkie lub skrajne,
moga by¢ uznane za patologiczne. Ogranicze-
niem tego spojrzenia jest fakt, ze statystyczna
rzadko$¢ wystepowania danego zachowania nie
zawsze oznacza co$ niepozadanego czy zaburzo-
nego. Niektdre rzadkie cechy, takie jak wysoki
iloraz inteligencji czy kreatywno$¢ sa pozadane.
Jednoczesnie, niektdre czesto wystepujace stany,
jak np. tagodne objawy depresyjne, mogg nadal
negatywnie wplywa¢ na funkcjonowanie.

Perspektywa funkcjonalna - w tym ujeciu
norma oznacza zdolno$¢ jednostki do efek-
tywnego funkcjonowania w zyciu codziennym,
rodzinnym, zawodowym, spotecznym, do ra-
dzenia sobie ze stresem, budowania satysfakcjo-
nujacych relacji i realizowania celow. Patologia
odnosi sie tutaj do uposledzenia funkcjonowa-
nia w jednej lub kilku z tych dziedzin. Osoba
doswiadczajaca patologii moze mie¢ trudnoéci
z pracg, nauka, utrzymywaniem relacji i/lub
dbaniem o siebie. Jednak poziom funkcjonowa-
nia moze by¢ subiektywny i zalezny od kontek-
stu kulturowego. To, co w jednej kulturze uznaje

sie za ,normalne’, w innej moze by¢ interpreto-
wane odmiennie.

Perspektywa kliniczna - zgodnie z tym
podej$ciem norma to brak objawow spetniaja-
cych kryteria diagnostyczne dla zaburzen psy-
chicznych, okreslonych w klasyfikacjach, takich
jak DSM (Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders) czy ICD (Migedzynarodowa
Klasyfikacja Chorob). Patologia za$ oznacza
obecno$¢ zespotu objawdw, ktdre spetniaja kry-
teria diagnostyczne dla konkretnego zaburzenia
psychicznego. Ograniczeniem tej perspektywy
jest fakt, ze diagnozy psychiatryczne moga opie-
ra¢ si¢ na subiektywnych ocenach i sg podatne
na bledy. Kryteria diagnostyczne ewoluujg wraz
z rozwojem naukowej wiedzy.

Perspektywa kulturowa - norma to zacho-
wania, mysli i emocje, ktore sg akceptowane
i uwazane za odpowiednie w danej kulturze.
Patologia to wszystko, co odbiega od tych
kulturowych oczekiwan - a wigc zachowania,
mysli lub emocje uwazane za nieakceptowalne
lub dewiacyjne. Ograniczeniem tego podejscia
jest geograficzna i czasowa zmienno$¢ norm
kulturowych. To, co jest uwazane za patologie
w jednej kulturze, moze by¢ norma w innej i po-
dobnie w tej samej kulturze to, co odpowiednie,
zmienia si¢ w czasie.

Jest tematem wielu kontrowersji. Krytycy pod-
noszg argumenty dotyczace m.in. jej niskiej rze-
telnosci i trafnosci. Badania pokazuja, ze zgod-
no$¢ miedzy diagnozami stawianymi przez roz-
nych psychiatréw w odniesieniu do tego same-
go pacjenta bywa niska, co podwaza rzetelnos¢
oceny klinicznej. Watpliwosci budzi réwniez
trafnoé¢ diagnozy - tzn. na ile kategorie dia-
gnostyczne rzeczywiscie odzwierciedlaja realnie
istniejace jednostki chorobowe. Niektore rozpo-
znania, zwlaszcza te oparte na subiektywnych
objawach, mogg by¢ podatne na bledy i wply-
wy kulturowe. Ponadto krytycy podejscia dia-
gnostycznego podkreslajg, ze stawianie diagnoz
jest Zrédtem stygmatyzacji i etykietowania, co



Wspoitczesna psychologia kliniczna to znacznie wiecej niz znajomosé
teorii i klasyfikacji zaburzen. Specijalista funkcjonuje dzi§ na styku
psychologii, medycyny, prawa i etyki, podejmujgc decyzje majgce
realny wptyw na zycie i zdrowie pacjentoéw. Tymczasem wiele kluczo-
wych zagadnien pozostaje rozproszonych lub jest omawianych jedy-
nie fragmentarycznie.

Ksigzka Psychologia kliniczna w opiece zdrowotnej... wypetnia te
luke, tgczgc wiedze naukowq z praktykq kliniczng. Obejmuje zagadnie-
nia prawa i etyki zawodowej psychologa, psychopatologie, zaburzenia
psychiczne wspotwystepujgce z chorobami somatycznymi, podstawy
psychofarmakologii oraz praktyczne wskazoéwki dotyczgce diagnozy
i tworzenia konceptualizacji przypadku. Uwzglednia rowniez zagad-
nienia zwigzane z psychologiq kliniczng dzieci, mtodziezy i dorostych,
neuropsychologiq oraz praktykg psychologiczng w réznych kontek-
stach klinicznych.

Publikacja zostata przygotowana z myslg o osobach specjalizujg-
cych sie w psychologii klinicznej i juz praktykujgcych specjalistach,
ale bedzie wartoSciowym zrodiem wiedzy rowniez dla psychologow,
pedagogow, logopedow, specijalistow resocjalizacii, studentéw oraz

cztonkéw zespotow diagnostycznych i terapeutycznych.
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