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	Nazwa kierunku kształcenia: PSYCHOLOGIA

	Dziedzina: nauk społecznych

	Forma zajęć:
C- grupa zajęć do wyboru
	Konwersatorium

	Poziom studiów: studia jednolite magisterskie 

	Profil kształcenia: praktyczny

	Nazwa Wydziału:  Wydział Psychologii

	Nazwa przedmiotu kształcenia: METODYKA PRACY Z PACJENTEM

	Cele kształcenia:
C1 Zapoznanie studentów z pojęciami używanymi w trakcie konstruowania hipotez dotyczących problematyki pacjenta.
C2 Wykształcenie umiejętności prowadzenia dialogu terapeutycznego podczas pomocy psychologicznej.
C3 Wykształcenie umiejętności profesjonalnego reagowania w kontakcie z pacjentem indywidualnym.
C4 Wyposażenie studentów w umiejętność korzystania z metod pracy z pacjentem indywidualnym.
C5 Rozwijanie umiejętności krytycznej analizy i formułowania interwencji podczas pracy z pacjentem.

	Przedmiot wprowadzający: Psychologia ogólna: osobowość, Psychologia ogólna: emocje i motywacje

	Wymagania wstępne w zakresie wiedzy, umiejętności i kompetencji:
Ws1 Student posiada podstawową wiedzę  oraz umiejętności przeprowadzania diagnozy psychologicznej.
Ws2 Student zna strukturę wywiadu psychologicznego oraz potrafi przeprowadzić obserwację funkcjonowania pacjenta w sytuacji diagnozy.
Ws3  Student potrafi korzystać z literatury naukowej i formułować wnioski w oparciu o aktualne źródła dotyczące funkcjonowania emocjonalnego, z uwzględnieniem rodzaju zaburzenia.
Ws4 Student jest świadomy znaczenia zasad etycznych i odpowiedzialności w procesie pracy z pacjentem.


	Metody kształcenia: 
Mk1 Analiza przypadków klinicznych
Mk3 Praca indywidualna i zespołowa nad konceptualizacją przypadku pod kierunkiem prowadzącego
Mk4 Dyskusja moderowana
Mk5 Dyskusja problemowa
Mk6 Scenki symulacyjne

Pomoce dydaktyczne:
Pd1 Prezentacja multimedialna
Pd2 Zanonimizowana dokumentacja medyczna pacjentów 
Pd3 VR TierOne
Pd4 Okulary VR


	Program kształcenia (treści nauczania)  
T1: Organizowanie przestrzeni gabinetu i jej znaczenie w pracy z pacjentem.
T2: Nawiązywanie kontaktu z pacjentem.
T3: Metody aktywnego słuchania.
T4: Umiejętne stawianie granic w relacji z pacjentem.
T5: Wirtualna Rzeczywistość (VR) jako wygenerowane trójwymiarowe środowisko, którego użytkownik doświadcza w czasie rzeczywistym:
-Właściwości VR
-VR jako scenografia dla terapii
-Obszary terapii z zastosowaniem VR
-Przeciwwskazania do stosowania VR
T6: Praca z pacjentem milczącym.
T7: Praca z pacjentem nieustannie mówiącym.
T8: Praca z pacjentem w trakcie żałoby.
T9: Myśli suicydalne u pacjenta- ocena stopnia ryzyka podjęcia próby samobójczej, metody interwencji.
T11: Praca z pacjentem bezpośrednio po przeżyciu traumy.
T12: Praca z pacjentem przewlekle chorym somatycznie, rozszerzenie pomocy na rodzinę.


	Literatura podstawowa: 

1. Huflejt- Łukasik, M. (2011). Radzenie sobie w trudnych sytuacjach i z trudnymi pacjentami. W: L.Grzesiuk, H. Suszek (red.), Psychoterapia. Badanie i szkolenie. Podręcznik akademicki (s. 20-25). Warszawa: Wydawnictwo ENETEIA.
2. Suszek, H. (2011). Tendencje integracyjne w psychoterapii na świecie. W: L.Grzesiuk, H. Suszek (red.), Psychoterapia. Integracja. Podręcznik akademicki (s. 20-25). Warszawa: Wydawnictwo ENETEIA.
3. Czabała, J.C. (2011). Wspólne, uniwersalne czynniki leczące w psychoterapii. W: L.Grzesiuk, H. Suszek (red.), Psychoterapia. Integracja. Podręcznik akademicki (s. 20-25). Warszawa: Wydawnictwo ENETEIA.
4. Rakowska, J. (2011). Czynniki specyficzne i niespecyficzne w psychoterapii w świetle danych empirycznych. W: L.Grzesiuk, H. Suszek (red.), Psychoterapia. Badanie i szkolenie. Podręcznik akademicki (s. 20-25). Warszawa: Wydawnictwo ENETEIA.
5. Klajs K. (2017). Poznawanie pacjenta w psychoterapii ericksonowskiej. Wydawnictwo Zysk i S-ka.
6. Kempisty- Jeznach E. (2021). Chorzy ze stresu. Problematyka psychosomatyczna. Prószyński i S-ka.
7. Rotschild B. (2021). Ciało pamięta. Rewolucja w terapii traumy. Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellońskiego: Kraków.

	Literatura uzupełniająca:

1. Rakowska, J. (2011). Skuteczność psychoterapii a cechy pacjenta i terapeuty. W: L.Grzesiuk, H. Suszek (red.), Psychoterapia. Integracja. Podręcznik akademicki (s. 20-25). Warszawa: Wydawnictwo ENETEIA.
2. Jędrasik- Styła, M. (2011). Integracje asymilatywne w psychoterapii. W: L.Grzesiuk, H. Suszek (red.), Psychoterapia. Integracja. Podręcznik akademicki (s. 20-25). Warszawa: Wydawnictwo ENETEIA.
3. Tryjarska, B. (2011). Problemy etyczne w psychoterapii. W: L.Grzesiuk, H. Suszek (red.), Psychoterapia. Integracja. Podręcznik akademicki (s. 20-25). Warszawa: Wydawnictwo ENETEIA.
4. Kuberska- Kędzierska M. (2018). Ile ważą emocje?. Galaktyka: Łódź.
5. Mate G. (2022). Kiedy ciało mówi nie. Koszty ukrytego stresu. Wydawnictwo Czarna Owca.

	Sposoby weryfikacji efektów uczenia się (f – formujący, p – podsumowujący):
 
F1 Ocena aktywności studenta podczas zajęć (20%) 
F2 Kolokwium ustne (symulacja pracy psychologa z pacjentem indywidualnym) (20%)
P1 Kolokwium pisemne (60%)


	Forma zajęć
	Warunki zaliczenia zajęć

	KONWERSATORIUM

	Warunki zaliczenia:
-ocena aktywności studenta: uzyskanie min. 80% obecności, udział w dyskusjach, scenkach symulacyjnych, „burzy mózgu” podczas konceptualizacji pacjenta.

-kolokwium ustne (symulacja pracy psychologa z parą lub rodziną)
6 punktów: 91-100%
Student potrafi przyjąć rolę pacjenta, przedstawia w sposób spójny problematykę pacjenta, zna i prezentuje sposoby reagowania pacjentów adekwatne do zgłaszanej problematyki. Student potrafi przyjąć rolę psychologa w kontakcie z pacjentem indywidualnym, reaguje w sposób etyczny i zgodny z aktualną wiedzą psychologiczną, potrafi dostosować sposób swojej reakcji do reakcji prezentowanej przez pacjenta. Wykorzystuje różnorodne metody pracy, adekwatne do zgłaszanej problematyki. Potrafi w sposób merytoryczny, używając fachowego słownictwa opisać proces terapii psychologicznej, z uwzględnieniem elementów dynamiki relacji rodzinnych. Potrafi krytycznie podejść do zastosowanych przez siebie interwencji w scence symulacyjnej i zaproponować interwencje alternatywne.
5 punktów: 81-90%
Student potrafi przyjąć rolę pacjenta, przedstawia w sposób spójny problematykę pacjenta, zna i prezentuje sposoby reagowania pacjentów adekwatne do zgłaszanej problematyki. Student potrafi przyjąć rolę psychologa w kontakcie z pacjentem indywidualnym, reaguje w sposób etyczny i zgodny z aktualną wiedzą psychologiczną. Potrafi dostosować sposób swojej reakcji do reakcji prezentowanej przez pacjenta, wykorzystuje różnorodne metody pracy, adekwatne do zgłasznej problematyki. Potrafi w sposób merytoryczny, używając fachowego słownictwa opisać proces terapii psychologicznej, z uwzględnieniem elementów dynamiki relacji, jednak nie potrafi krytycznie podejść do zastosowanych przez siebie interwencji w scence symulacyjnej i nie potrafi zaproponować interwencji alternatywnych.
4 punkty: 71-80%
Student potrafi przyjąć rolę pacjenta, lecz popełnia niewielkie błędy, przedstawia w sposób spójny problematykę pacjenta. Zna i prezentuje sposoby reagowania pacjentów, lecz czasem nie są one adekwatne do poruszanej problematyki. Student potrafi przyjąć rolę psychologa w kontakcie z pacjentem indywidualnym, reaguje w sposób etyczny i zgodny z aktualną wiedzą psychologiczną, potrafi dostosować sposób swojej reakcji do reakcji prezentowanej przez pacjenta, wykorzystuje różnorodne metody pracy adekwatne do zgłaszanej problematyki. Potrafi w sposób merytoryczny, używając fachowego słownictwa opisać proces terapii psychologicznej, z uwzględnieniem elementów dynamiki relacji terapeutycznej, lecz nie potrafi krytycznie podejść do zastosowanych przez siebie interwencji w scence symulacyjnej i zaproponować interwencji alternatywnych.
3 punkty: 61-70%
Student potrafi przyjąć rolę pacjenta, lecz popełnia niewielkie błędy, przedstawia w sposób spójny problematykę pacjenta, zna i prezentuje sposoby reagowania pacjentów, lecz czasem nie są one adekwatne do poruszanej problematyki. Student potrafi przyjąć rolę psychologa w kontakcie z pacjentem indywidualnym, reaguje w sposób etyczny i zgodny z aktualną wiedzą psychologiczną, potrafi dostosować sposób swojej reakcji do reakcji prezentowanej przez pacjenta, wykorzystuje jedynie podstawowe, niezróżnicowane metody lecz adekwatne do zgłasznej problematyki. Potrafi w sposób merytoryczny, używając fachowego słownictwa opisać proces terapii psychologicznej, z uwzględnieniem elementów dynamiki relacji terapeutycznej, lecz nie potrafi krytycznie podejść do zastosowanych przez siebie interwencji w scence symulacyjnej i zaproponować interwencji alternatywnych. Wnioski formułowane przez studenta są niepełne i wymagają doprecyzowania.
2 punkty: 51-60%
Student potrafi przyjąć rolę pacjenta, lecz popełnia poważne błędy, przedstawia problematykę pacjenta lecz nie zawsze jest ona spójna. Zna i prezentuje sposoby reagowania pacjentów, lecz czasem nie są one adekwatne do poruszanej problematyki. Student potrafi przyjąć rolę psychologa w kontakcie z pacjentem indywidualnym, reaguje w sposób etyczny i zgodny z aktualną wiedzą psychologiczną, nie zawsze potrafi dostosować sposób swojej reakcji do reakcji prezentowanej przez pacjenta. Sporadycznie używa fachowego słownictwa, nie potrafi krytycznie podejść do zastosowanych przez siebie interwencji w scence symulacyjnej i zaproponować interwencji alternatywnych. Wnioski formułowane przez studenta są niepełne i wymagają doprecyzowania.

1 punkt: 0-50%
Student nie potrafi przyjąć roli pacjenta, popełnia poważne błędy, przedstawia problematykę pacjenta lecz nie zawsze jest ona spójna, nie zna sposobów reagowania pacjentów. Student nie potrafi przyjąć roli psychologa w kontakcie z pacjentem indywidualnym, nie reaguje w sposób etyczny lub/i nie zgodnie z aktualną wiedzą psychologiczną, nie potrafi dostosować sposobów swojej reakcji do reakcji prezentowanej przez pacjenta. Nie używa fachowego słownictwa, nie potrafi krytycznie podejść do zastosowanych przez siebie interwencji w scence symulacyjnej i zaproponować interwencji alternatywnych. 


-Kolokwium pisemne
Ocena bardzo dobra (5,0): 91-100%
Student wykazuje pogłębioną i uporządkowaną znajomość teoretycznych podstaw  pomocy psychologicznej oraz poprawnie analizuje zagadnienia diagnostyczne.
Ocena dobra plus (4,5): 81-90%
Student wykazuje dobrą i uporządkowaną znajomość teoretycznych podstaw pomocy psychologicznej oraz poprawnie analizuje zagadnienia diagnostyczne.
Popełnia nieznaczne błędy interpretacyjne.
Ocena dobra (4,0): 71-80%
Student wykazuje dosyć dobrą znajomość teoretycznych podstaw pomocy psychologicznej oraz poprawnie analizuje zagadnienia diagnostyczne.
Popełnia jedynie drobne błędy interpretacyjne.
Ocena dostateczna plus (3,5): 61-70%
Student wykazuje podstawową i nie w pełni uporządkowaną znajomość teoretycznych podstaw pomocy psychologicznej, nie zawsze poprawnie analizuje zagadnienia diagnostyczne. Popełnia większe interpretacyjne.
Ocena dostateczna (3,0): 51-60%
Student wykazuje podstawową znajomość teoretycznych podstaw pomocy psychologicznej oraz w miarę poprawnie analizuje zagadnienia diagnostyczne.
Rozumie główne założenia, lecz jego odpowiedzi są niepełne i wymagają doprecyzowania.
Ocena niedostateczna (2,0): 0-50%
Student nie posiada znajomości teoretycznych podstaw pomocy psychologicznej oraz nie analizuje poprawnie zagadnień diagnostycznych. Student nie osiągnął wymaganych efektów uczenia się.



	Efekty uczenia się dla przedmiotu
Konwersatorium

	Symbol efektu uczenia się
	Opis efektu uczenia się
	Odniesienie efektu do efektu kierunkowego

	E1_W
	Posiada wiedzę  z zakresu konstruowania hipotez dotyczących problematyki pacjenta oraz identyfikacji przyczyn zaburzeń psychicznych
	K_W01 K_W12

	E1_U
	Posiada umiejętności prowadzenia dialogu terapeutycznego podczas pomocy psychologicznej
	K_U18    K_U19

	E2_U
	Potrafi z uważnością wyciągać wnioski ze stosowanego 
w diagnozie wywiadu i obserwacji.
	K_U12

	E1_K
	Jest gotowy do stosowania zasad etyki zawodowej w pracy z pacjentem, w szczególności w sytuacjach wymagających empatii, zachowania poufności oraz szacunku dla granic i autonomii pacjenta.
	K_K01, K_K06,

	Tabela odniesień efektów uczenia się do celu kształcenia, treści kształcenia, metod kształcenia i sposobów oceny

	Symbol efektu uczenia się
	Odniesienie danego efektu do efektu kierunkowego
	Odniesienie danego efektu do celu kształcenia
	Odniesienie danego efektu do treści kształcenia (nauczania)
	Odniesienie danego efektu do metod kształcenia
	Odniesienie danego efektu do sposobów oceny

	Wiedza

	E1_W
	K_W01
K_W12
	C1
	T2-T3
T6-T11
	Mk1, Mk4, Mk5
	F2, P1

	Umiejętności

	E1_U
	K_U18
K_U19
	C2, C3
	T3-T11
	MK1, Mk6
	F1, F2

	E2_U
	K_U12
	C1-C5
	T1-T11
	Mk1-Mk5
	F1, F2, P1

	Kompetencje

	E1_K
	K_K01
K_K06
	C2-C5
	T1-T11
	Mk1-Mk6
	F1, F2, P1

	Formy zajęć i punkty ECTS

	Forma zajęć
	Forma aktywności studenta
	Średnia liczba godzin na zrealizowanie aktywności
	ECTS

	
	
	na studiach stacjonarnych

	na studiach niestacjonarnych
	

	Warsztaty
	Kontakt z nauczycielem akademickim

	
	

	

	
	
	50

	25

	3

	Praca własna studenta

	Czytanie wskazanej literatury
	10
	25
	

	
	Rozwiązywanie zadań i problemów
	
	
	

	
	Przygotowanie projektu/prezentacji/referatu
	
	
	

	
	Przygotowanie sprawozdania z wykonanych ćwiczeń
	
	
	

	
	Przygotowanie się do zaliczenia
	15
	25
	

	
	Przygotowanie się do egzaminu
	
	
	

	
	Inne (jakie?)………..
	
	
	

	Sumaryczna liczba godzin dla przedmiotu
	75
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