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CZEStAW CZABALA

Specjalizacja z psychologii klinicznej —
historia zdarzen i programow

Specialization in clinical psychology —
the history of occurrences and curricula

Abstract: The history of the postgraduate training development for clinical psycholo-
gists is described. Most influential psychologists are enumerated and their influence on
the clinical psychology development in Poland and especially on the clinical psychologists
postgraduate training as specialists in the field.
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Na poczatku lat sze§édziesiatych XX wieku psychologowie kliniczni
coraz czescie] wspdlpracowali z réznymi placowkami ochrony zdrowia.
W wiekszos$ci byty to placéwki leczenia zaburzen psychicznych, ale takze
poradnie 1 szpitale pediatryczne oraz oddzialy neurologiczne. Psychologa-
mi klinicznymi byli najczesciej absolwenci Uniwersytetu Jagiellonskiego,
Katolickiego Uniwersytetu Lubelskiego 1 Uniwersytetu Poznanskiego.
Prof. Maria Susutowska, prof. Andrzej Lewicki, prof. Zenomena Ptu-
zek — to nauczyciele akademiccy, ktérzy w tamtym czasie wprowadzali
psychologie kliniczna, do programéw ksztalcenia studentéw psychologii.
Jednoczesnie juz w latach sze$édziesiatych w Instytucie Psychoneurolo-
gicznym powolany zostal Zaklad Psychologii Klinicznej, ktorego zatozy-
cielem i pierwszym kierownikiem byta dr Jadwiga Ostaszewska. Pracow-
nicy Zakladu mieli prowadzi¢ badania naukowe, organizowaé szkolenia
dla psychologéw klinicznych 1 sprawowac nadzér specjalistyczny.

Prof. Susutowska w drugiej polowie lat pieédziesiatych nawiaza-
ta bliska wspoétprace z Klinika Psychiatryczna Akademii Medycznej
w Krakowie. Byta wtedy jedynym zatrudnionym w klinice psychologiem.
Praca na pét etatu, jaka tam podjeta, pozwolita jej zdobyé praktyczne
do$wiadczenia kliniczne, wprowadzi¢ do wspolczesnej diagnozy i tera-
pii psychiatrycznej elementy wiedzy psychologicznej, nawiazaé bliskie
1 przyjacielskie kontakty z wieloma lekarzami psychiatrami. W tamtym
okresie psychologa klinicznego traktowano jako dodatkowe narzedzie
diagnostyczne, z pomocy psychologa korzystano, by rozpoznaé organiczne
tlo manifestowanych przez pacjenta zaburzen badz stopien uposledzenia
umystowego. Prof. Susutowska zainteresowala psychologéw psychoneu-
rologia, psychosomatyka, psychologia sadowa, gerontologia i geriatria.
Przyczynila sie wydatnie do organizacji pierwszych (w latach siedemdzie-
siatych) sympozjéw naukowych z zakresu psychologii klinicznej w Modl-
nicy koto Krakowa; byta redaktorem materialéw z czterech sympozjow.
Zasadniczy cel sympozjéw stanowito wypracowanie modelu funkcjonowa-
nia psychologa w lecznictwie psychiatrycznym, neurologii i neurochirur-
gii, okreslenie zadan psychologa wobec chorego somatycznie i onkologicz-
nie, a takze zadan psychologa w wieziennictwie.

Prof. Zenomena Ptuzek od 1952 roku przez ponad 30 lat pracowala
jako psycholog w Szpitalu Psychiatrycznym w Krakowie Kobierzynie (od
1963 roku jako kierownik Pracowni Psychologicznej). W 1958 roku pod-
jela zajecia dydaktyczne z psychologii klinicznej 1 psychologii osobowosSci
na KUL-u. Réwnoczeénie z pracg dydaktyczna na KUL-u kontynuowata
praktyke kliniczng w Pracowni Psychologicznej Szpitala Psychiatrycz-
nego w Krakowie Kobierzynie. Utrzymujac intensywne kontakty z ame-
rykanskimi oraz europejskimi o§rodkami naukowymi, prof. Zenomena
Pluzek bezpoérednio przyczynita sie do uwspdlcze$nienia programu na-
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uczania psychologii, zwlaszcza w zakresie psychologii klinicznej 1 psycho-
logii osobowos$ci. Jej 1 dr. Chojnowskiemu, ktéry w 1950 roku zatozyl la-
boratorium psychologiczne, zawdzieczamy pierwsze polskie normalizacje
diagnostycznych testéw psychologicznych.

Prof. Andrzej Lewicki w roku 1954 rozpoczal badania naukowe z za-
kresu psychologii klinicznej w ramach specjalistycznego seminarium
magisterskiego. 1 listopada 1961 roku zostal powolany na kierownika
utworzonej przez siebie pierwszej w kraju Katedry Psychologii Klinicznej,
pelnit te funkcje do czasu powstania Instytutu Psychologii w roku 1969,
w ktorym az do $émierci kierowal Zakladem Psychologii Kliniczne;.

Istotng role w rozwoju polskiej psychologii klinicznej zawsze odgry-
wal Zaktad Psychologii Klinicznej Instytutu Psychoneurologicznego,
ktérego pierwszym kierownikiem byta dr Jadwiga Ostaszewska, bardzo
$cisle wspétpracujaca z wybitnym psychiatra, prof. Janem Jaroszynskim.
Zaktad ten istnial do konca 2010, kiedy to decyzja dyrekcji Instytutu
Psychiatrii 1 Neurologii jego dziatalno§é¢ zostata zawieszona.

W latach szesédziesiatych i1 siedemdziesiatych istotnie zwiekszyla sie
liczba psychologéw klinicznych, a takze rozszerzal sie zakres ich zadan.
Istotne znaczenie dla zmiany funkcjonowania psychologéw z roli laboran-
tow diagnostykéw mialy zmiany w lecznictwie psychiatrycznym, zwig-
zane z ruchem antypsychiatrycznym, wprowadzaniem zasad spoteczno-
§ci terapeutycznej 1 zwigzanymi z nimi przeksztalceniami w systemie
ochrony zdrowia psychicznego. Psychologowie kliniczni coraz cze$cie]
byli zatrudniani w klinikach choréb somatycznych, neurologicznych i pe-
diatrycznych. Wyksztatcenie zdobywane na uniwersytetach okazalo sie
niewystarczajace dla realizacji tych zadan, pojawila sie potrzeba dosko-
nalenia zawodowego pracujacych juz psychologéw.

Potrzebe doskonalenia zawodowego psychologdéw juz pracujacych za-
uwazono w Zakladzie Psychologii Klinicznej Instytutu Psychiatrii 1 Neu-
rologii. W 1976 roku dr Wlodzistaw Sanocki powotal tam zespot, ktory
podjal prace na tworzeniem warunkow rozwoju zawodowego psychologéw
klinicznych, ktére umozliwiatyby im podnoszenie kwalifikacji zawodo-
wych 1 wspoltprace specjalistéw psychologii kliniczne;j.

Od jesieni 1976 zaczeto organizowac spotkania psychologow, w kto-
rych uczestniczyli psychologowie kliniczni z uniwersytetéw i1 placéwek
psychiatrycznych. Ich zadaniem bylo wypracowanie programu szkolen
specjalizacyjnych. W spotkaniach tych uczestniczyli miedzy innymi: pro-
fesorowie psychologowie kliniczni Maria Susulowska, Helena Sekowa,
Irena Obuchowska, Malgorzata Koscielska, Maria Lewicka, Lidia Cier-
piatkowska; psychologowie kliniczni praktycy: Wanda Badura-Madej,
Barbara Bigo, Ryszard Cibor, Teresa Jakubowska, Elzbieta Lesniak,
Maryla Misiewicz, Katarzyna Muskat, Wiestawa Okta, Danuta Siero-
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stawska, Anna Wronska. W 1980 roku kierownikiem zespotu zostal Cze-

staw Czabatla, 6wczesny kierownik Zakladu Psychologii Klinicznej Insty-

tutu Psychiatrii 1 Neurologii. W 1981 roku Ministerstwo Zdrowia nadato
zespotowi oficjalny status: ,,Grupa Problemowa ds. Psychologii Klinicz-
nej”. Od tej pory Grupa Problemowa stanowita czesé Krajowego Zespotu

Specjalistycznego w dziedzinie Psychiatrii, do jej zadan nalezal nadzér

specjalistyczny nad praca psychologéw klinicznych.

Po kilku latach pracy Grupy Problemowej ds. Psychologii Klinicznej
przygotowano program specjalizacji z psychologii klinicznej, ktory zostat
w 1983 roku oficjalne przyjety przez Ministerstwo Zdrowia. Rok p6zniej
program zostal opublikowany przez Centrum Medyczne Ksztatcenia Po-
dyplomowego, co oznaczato poczatek realizacji dwustopniowe] specjalizacji
z psychologii klinicznej. Ministerstwo powolalo komisje, kierowana, przez
prof. Adama Fraczka, ktorej pierwszym zadaniem bylo wskazanie najbar-
dziej doéwiadczonych psychologéw klinicznych jako kandydatéw do nada-
nia przez Ministerstwo Zdrowia tytulu specjalisty psychologa klinicznego.
Drugie zadanie to przeprowadzenie pierwszych egzamindéw specjalizacyj-
nych. Osoby, ktére uzyskaly tytuly specjalistow z psychologii klinicznej
w wyniku tych egzamindow, 1 specjaliéci mianowani przez Ministerstwo
Zdrowia podjeli funkcje kierownikow specjalizacji, co pozwolito na otwar-
cie szkolenia specjalizacyjnego dla wszystkich psychologéw klinicznych.

Program podnoszenia kwalifikacji zawodowych przewidywatl dwa
stopnie specjalizacji. Specjalizacja pierwszego stopnia miata na celu do-
starczenie podstawowe] wiedzy o zastosowaniach psychologii klinicznej
w czterech obszarach psychologii klinicznej: psychologii klinicznej zabu-
rzen psychicznych, psychologii klinicznej dzieci 1 mtodziezy, psychologii
klinicznej chorego somatycznie 1 neuropsychologii. Program mial na celu
stworzenie mozliwosci nabycia nastepujacych umiejetnosci:

— umiejetno$é¢ zaplanowania, przeprowadzenia 1 interpretacji wynikow
psychologicznego postepowania diagnostycznego,

— umiejetnos$¢ wspoélpracy z innymi uczestnikami procesu diagnostycz-
nego,

— umiejetno$é stosowania metod pomocy psychologicznej (poradnictwo
psychologiczne, interwencja kryzysowa, wsparcie emocjonalne, psy-
choedukacja) 1 psychoterapii;

— umiejetno$¢é organizowania programéw rehabilitacji 1 leczenia $rodo-
wiskowego oraz stosowania odpowiednich metod,

— umiejetno$é stosowania odpowiednich metod leczenia oséb uzaleznio-
nych od substancji psychoaktywnych,

— umiejetno$¢ zaplanowania, przeprowadzenia 1 interpretacji postepo-
wania orzeczniczego zroéznicowanego ze wzgledu na rodzaj i cele orze-
czenia,
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— umiejetno$é stosowania metod promocji zdrowia psychicznego i profi-
laktyki zaburzen psychicznych 1 uzaleznien.

Po uzyskaniu pierwszego stopnia specjalizacji psychologowie mogli
wybieraé dalsze ksztalcenie specjalizacyjne w jednym z wymienionych
obszaréow psychologii klinicznej. Szkolenie specjalizacyjne odbywato sie
przede wszystkim na stazach specjalizacyjnych, prowadzonych przez spe-
cjalistéw psychologéw klinicznych przy udziale kierownikéw specjaliza-
cji — specjalistéw drugiego stopnia. Ponad 1 600 psychologéw uzyskato
specjalizacje w latach, w ktorych realizowany byt program specjalizacji
przyjety przez Ministerstwo Zdrowia w 1983 roku.

Wprowadzanie w szkoleniu specjalizacyjnym lekarzy 1 oséb innych
zawodéw zmian majacych zastosowanie w ochronie zdrowia na kilka lat
wstrzymato proces ksztalcenia specjalizacyjnego w psychologii kliniczne;.
W tym czasie psychologowie nie mieli mozliwosci otwierania specjaliza-
¢ji. Skutki tej sytuacji odezuja za kilka lat wszyscy ci, ktorzy beda, reali-
zowaé nowy program szkolenia. W wyniku wstrzymania procesu specja-
lizacji starsi, doswiadczeni koledzy nie mieli mozliwos$ci wyksztatcenia
nastepcow, co spowodowalo znaczne ograniczenie miejsc stazowych dla
przyszlych pokolen psychologéw klinicznych, ktorzy rozpoczeli ksztalce-
nie specjalizacyjne wedlug nowego programu specjalizacji.

W zwiagzku ze zmianami programoéw specjalizacyjnych lekarzy
1 specjalistéw innych zawodéw medycznych zmianie musiat ulec takze
program szkolenia specjalizacyjnego z zakresu psychologii klinicznej.
Taki program przygotowal zespél w skladzie: prof. Anna Brzezinska,
prof. Danuta Kadzielawa, prof. Czestaw Czabala i prof. Jan Tylka, przy
udziale prof. Stanistawa Puzynskiego — krajowego specjalisty w dzie-
dzinie psychiatrii. Program byl konsultowany z najwazniejszymi spe-
cjalistami z psychologii klinicznej i zostal zatwierdzony przez Ministra
Zdrowia w 2003 roku. Byl to program jednolity, piecioletni, poszerzony
o nowe treéci nauczania, nowe do$wiadczenia stazowe, nawiazujacy do
najnowsze] wiedzy 1 praktyki klinicznej. W program wpisano koniecz-
nos¢ akredytowania jednostek prowadzacych szkolenie specjalizacyjne,
co zwiekszalo odpowiedzialno$é za jako§é realizacji programu przygoto-
wania psychologéw klinicznych do zadan zawodowych. Pierwsze akre-
dytacje do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego uzyskaly: Instytut
Psychiatrii 1 Neurologii, Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellon-
skiego, Akademia Medyczna w Poznaniu i w Gdansku, Szpital im. Ry-
dygiera w Krakowie. W 2010 roku odbyly sie pierwsze egzaminy specja-
lizacyjne absolwentéw tych szkolen. Wyniki tych egzaminéw dowiodly
znakomitego przygotowania zawodowego specjalistéw psychologéw kli-
nicznych, co z kolei potwierdza wysoka jako$é prowadzonego szkolenia
specjalizacyjnego.



198 Czestaw Czabata

Podstawowa  trudnoécia prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego
z zakresu psychologii klinicznej jest system finansowania tego szkolenia.
Koszty szkolenia pokrywaja jego uczestnicy. Sa réowniez klopoty z uzy-
skaniem oddelegowania na staze specjalizacyjne; pracodawcy uzasadnia-
ja to trudnosciami ,zawieszenia” prac realizowanych przez psychologow
w oddziatach klinicznych, a takze koniecznos$cia realizacji kontraktéw
z NFZ. Mimo tych przeszkdd ogromna liczba psychologéw aplikuje o za-
kwalifikowanie ich do szkolenia specjalizacyjnego. Podstawowym zada-
niem nadzoru specjalistycznego w dziedzinie psychologii klinicznej jest
uzyskanie dofinansowania szkolenia specjalistycznego oraz lepsze kon-
traktowanie przez NFZ ustug éwiadczonych przez specjalistow psycholo-
gii klinicznej.

W zwiazku z trudno§ciami uzyskania dofinansowania szkolenia 1 od-
bywania stazéw specjalizacyjnych nadzér specjalistyczny w dziedzinie
psychologii klinicznej postanowil znowelizowaé program szkolenia spe-
cjalizacyjnego. Wspomniany wczeénie] zesp6l zaproponowal skrocenie
specjalizacji z pieciu do czterech lat, skrocono tym samym czas trwania
stazow specjalizacyjnych 1 zmniejszono liczbe godzin zaje¢ wykladowo-
-seminaryjnych. Ten znowelizowany program zostal zatwierdzony przez
Ministerstwo Zdrowia 1 obowiazuje od 2009 roku.

Cele ksztalcenia w nowym programie szkolenia specjalizacyjnego
psychologéw klinicznych formutowane sa nastepujaco:

1. Rozwéj wiedzy z zakresu psychologii klinicznej, nauk medycznych
1 humanistyczno-spotecznych, umozliwiajacej rozumienie 1 rozwigzy-
wanie probleméw psychologicznych oséb chorych.

2. Nabywanie 1 doskonalenie umiejetnoSci wykorzystywania wiedzy
w dziatalnosci diagnostycznej, terapeutyczno-rehabilitacyjnej, eks-
perckiej, orzecznicze;.

3. Nabywanie 1 doskonalenie wiedzy 1 umiejetnos$ci potrzebnych do sto-

sowania psychologicznych metod terapii.

Rozwdj §wiadomosci metodologiczney.

Rozwijanie wysokich standardéow funkcjonowania zawodowego (etyka

zawodowa) w kontakcie z pacjentem 1 jego rodzina oraz we wspolpracy

z pracownikami stuzby zdrowia.

Absolwent studiéw specjalizacyjnych w dziedzinie psychologii kli-

nicznej uzyska kwalifikacje umozliwiajace:

1. Samodzielne definiowanie probleméw klinicznych i1 psychologicznych
oraz stawianie klinicznej diagnozy psychologicznej.

2. Wskazywanie 1 planowanie postepowania terapeutycznego i/lub reha-
bilitacyjnego w zakresie wyznaczonym psychologiczna diagnhoza pa-
cjenta.

3. Stosowanie psychologicznych metod leczenia.

o
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4. Stosowanie psychologicznych metod rehabilitacji.

5. Wydawanie opinii psychologicznych w sprawach cywilnych 1 kar-
nych.

. Opracowywanie programéw profilaktyki i promocji zdrowia psychicz-

nego.

Udzielanie konsultacji.

. Wystawianie specjalistycznych opinii 1 zaswiadczen.

Konsultacje w kwestiach zdrowia publicznego i polityki spolecznej.

Edukacje personelu medycznego.

Aktualnie w szkoleniu specjalizacyjnym uczestniczy ok. 500 psycho-

logow!.

Wprowadzenie specjalizacji z psychologii klinicznej pozwolito na for-
malne powolanie nadzoru specjalistycznego w dziedzinie psychologii kli-
nicznej. Pierwszym specjalista krajowym zostat dr Leszek Mellibruda,
a od wielu lat jest nim prof. Jan Tylka, wieloletni pracownik Instytutu
Kardiologii w Aninie oraz profesor Uniwersytetu Kardynata Stefana Wy-
szynskiego. W sktad Zespotu Specjalistycznego wchodza specjalisci woje-
wodzcy. Najbardziej zastuzeni, uczestniczacy w pracach nad tworzeniem
programu specjalizacyjnego 1 nad jego realizacja, to miedzy innymi byli
1 obecni specjalisci wojewodzey: dr Elzbieta Leéniak, mgr Jadwiga Miga-
szewska, dr Wiestawa Okta, mgr Birute Tomaszewska, mgr Aleksandra
Kuhn-Dymecka, dr Bernadetta Izydorczyk, prof. Bogustaw Borys, dr Ma-
rian Ciesielski. Praca tych os6b, kierownikéw specjalizacji, kierownikow
stazy specjalizacyjnych pozwolita na osiggniecie tak wysokiej jakoSci
pracy psychologéw klinicznych, ktérych ustugi weszly na stale do katalo-
gu $wiadczen zdrowotnych w ochronie zdrowia. Zapotrzebowanie na psy-
chologiczna diagnoze, terapie, rehabilitacje jest coraz wieksze. Specjalisci
psychologowie kliniczni sa bardzo cenieni w systemie ochrony zdrowia
1 sq pelnoprawnymi czlonkami zespoléw diagnostyczno-terapeutycznych.

Wydaje sie, ze 25 lat, ktore minely od wprowadzenia specjalizacji
z psychologii klinicznej, potwierdzaja, jej znaczenie dla rozwoju tej dzie-
dziny nauki 1 praktyki w Polsce. Tysiace specjalistéw zatrudnionych
w bardzo wielu dziedzinach ochrony zdrowia, setki tysiecy chorych ob-
jetych opieka specjalistéw psychologéw klinicznych, wzrost zaintereso-
wania $rodowiska akademickiego ksztalceniem psychologéw klinicznych
1 podejmowaniem badan naukowych nad zagadnieniami psychologii
klinicznej, uznanie diagnozy 1 terapii psychologicznej w opinii lekarzy
1 0séb zarzadzajacych zakladami opieki zdrowotnej oraz instytucji finan-
sujacych wydatki na ochrone zdrowia — to wszystko moglo sie wydarzy¢,
poniewaz psychologowie kliniczni mieli okazje uzyskaé wiedze 1 umiejet-
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nosci podczas szkolen specjalizacyjnych, a jednocze$nie, podejmujac cze-
sto ogromny wysilek, doceniali potrzebe takiego szkolenia.

Najwazniejsze obecnie sg starania o utrzymanie wysokiego poziomu
szkolen specjalizacyjnych 1 stworzenie lepszych warunkéw dostepnosci
tych szkolen, miedzy innymi przez ich finansowanie ze $rodkéw Mini-
sterstwa Zdrowia.



