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O SYSTEMIE KSZTALCENIA USTAWICZNEGO
PSYCHOLOGOW DIAGNOSTOW W POLSCE

Artykut jest zaproszeniem do dyskusji dotyczacej stworzenia w Polsce systemu ustawicznego
ksztalcenia w diagnozie psychologicznej. Postulat takiego ksztalcenia zawarty jest w szeregu
dokumentow regulujacych praktyke diagnostyczna, w tym w zasadach otrzymywania Europejskie-
go Dyplomu Psychologa (EuroPsy). W Polsce natomiast brakuje odpowiedniego spdjnego i po-
wszechnego systemu ksztalcenia 1 weryfikowania kompetencji diagnostycznych, obecnie samo
ukonczenie studidw psychologicznych jest wystarczajace, by moc korzysta¢ ze wszystkich dostep-
nych narz¢dzi diagnostycznych. Badania nad ksztalceniem psychologéow sugeruja, ze edukacja
ustawiczna wraz z nabywaniem doswiadczenia jest najlepsza droga rozwoju kompetencji diagno-
stycznych psychologa. W tym kontekécie w artykule zarysowanych jest szereg kwestii — oraz
wyprowadzonych z nich pytan — dotyczacych organizacji takiego systemu w Polsce.

Stowa kluczowe: ksztalcenie ustawiczne, diagnoza psychologiczna, kompetencje diagnostyczne.

Rozwazania dotyczace mozliwosci aplikowania na rynku polskim systemo-
wego rozwigzania w zakresie ustawicznego ksztatcenia psychologéw nastawio-
nego na poprawe rynku ustug diagnostycznych rozpoczniemy od podsumowa-
nia tego, co w zakresie profesjonalizacji uslug psychologicznych zostalo juz
zrobione.
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WYLONIENIE SIE ZAWODU PSYCHOLOGA
NA FORUM EUROPEJSKIM

Jak wskazuje Lunt (1999), profesjonalizacja zawodu psychologa w Europie
rozpoczeta sie po Il wojnie Swiatowej, gdy gwattownie wzrosto zapotrzebowanie
na pomoc psychologiczng. Postepowata ona poprzez wydtuzanie czasu ksztatce-
nia, wylanianie si¢ nowych specjalizacji oraz formulowanie kodeksow etycznych
1 rozwigzan prawnych. Wspotczesnie w Europie definiuje si¢ psychologa jako
»akademicko wyksztatconego profesjonaliste, ktory pomaga klientom rozumiec
1 rozwigzywaé problemy, poprzez uzywanie wiedzy i metod psychologicznych”
(Roe, 2002, s. 193). Jednoczesnie, zgodnie z nurtem praktyki opartej na dowo-
dach empirycznych (Evidence-Based Practise, EBP; APA, 2006), podkresla sig,
obok wymogu naukowych podstaw dzialan psychologa, takze wymog bieglosci
w zakresie prezentowanych przez niego umieje¢tnosci praktycznych oraz wymog
prezentowania okreslonej postawy charakteryzujacej si¢ wrazliwoscig na kon-
tekst (w tym kulturowy), w jakim $wiadczy swe ustugi (por. APA, 2006; Bar-
tram i Roe, 2005). Od psychologa oczekuje si¢ takze kompetencji psychologicz-
nych, czyli ,,wyuczonych umiejetnosci odpowiedniego wykonywania zadania,
obowigzku lub roli” (Roe, 2002, s. 195). Psycholog diagnosta powinien stosowac
si¢ do wytycznych dotyczacych realizowania ustug diagnostycznych uwzgled-
niajacych wymagania diagnozy opartej na dowodach (Evidence-Based Assess-
ment, EBA), opisanych w tzw. modelu GAP (Guidelines for Assessment Pro-
cess), czyli wytycznych Europejskiego Stowarzyszenia Diagnozy Psycholo-
gicznej (Fernandez-Ballesteros i in., 2001; por. Stemplewska-Zakowicz, 2009;
Stemplewska-Zakowicz i Paluchowski, 2008), ktory obejmuje cato$é procesu
diagnozy.

SFORMULOWANIE EUROPEJSKICH STANDARDOW TRENINGU
W PSYCHOLOGII

W 1990 roku sformutowano pierwsze europejskie standardy profesjonalnego
treningu w psychologii (Optimal Standards for the Professional Training in Psy-
chology; por. Freeman i Steyaert, 2011), opracowane przez Europejska Federacje
Profesjonalnych Psychologow (European Federation of Professional Psycholo-
gists’ Associations, EFPPA'). W ostatnim dziesiecioleciu trwaty dyskusje wokot

''W 2001 roku EFPPA przeksztalcita sic w EFPA (European Federation of Psychologists’ Asso-
ciations; Freeman i Steyaert, 2011).
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ksztattu europejskiego certyfikatu psychologa EuroPsy, koncentrujgce si¢ na
standardach, jakie powinien spelnia¢ psycholog praktyk. W pierwszej wersji
European Diploma in Psychology (EuroPsyA) opisano trzy podstawowe fazy
edukacji psychologicznej: faza pierwsza to zdobywanie wiedzy teoretycznej
podczas studidw akademickich; faza druga obejmuje nauke wiedzy aplikacyjne;j;
trzecig faza za$ jest rozpoczgcie superwizowanej praktyki (Lunt, 2005). Obecnie,
zgodnie z ideg edukacji permanentnej, psycholog zobowigzany jest do utrzymy-
wania 1 ustawicznego rozwoju swoich profesjonalnych kompetencji. Jak wynika
z badan, kompetencje podlegaja rozwojowi w trakcie dalszego ksztalcenia (por.
np. Bradley, Drapeau i Destefano, 2012; Levenson, 2014; O’Donovan i Dyck,
2005; O’Donovan, Bain i Dyck, 2005). Zarazem zaniechanie dziatan ukierunko-
wanych na wilasny rozwdj osobisty i zawodowy naraza psychologa na ryzyko
wypalenia zawodowego i praktykowania ponizej profesjonalnych standardow
uprawiania zawodu (por. np. Johnson, Barnett, Elman, Forrest i Kaslow, 2013;
Kaslow i in., 2007). Podkresla si¢ rowniez to, ze kompetencje psychologa sa
specyficzne dla okre§lonych obszaréw praktyki, wyréznianych ze wzgledu na
m.in. rodzaj klientdw, miejsce pracy (np. organizacja, szpital, prywatna prakty-
ka) czy typ wykonywanych zadan (np. terapia, poradnictwo, rozwdj czy diagno-
styka) (Roe, 2002).

BUDOWANIE SYSTEMU KSZTALCENIA USTAWICZNEGO
W OBSZARZE DIAGNOZY PSYCHOLOGICZNEJ W POLSCE

W Polsce w pewnych obszarach uslug oferowanych przez psychologow ist-
niejg systemy ksztatcenia ustawicznego. Przyktadowo, w obszarze psychoterapii
psychologowie majg mozliwo$¢ rozwijania wiedzy i doskonalenia umiejg¢tnosci
w toku akredytowanych szkolen, a takze uzyskania certyfikatu potwierdzajacego
nabyte kompetencje, honorowanego przez pracodawcoéw. Natomiast diagnoza
psychologiczna jest obszarem, w ktorym brakuje systemowych rozwigzan doty-
czacych ksztalcenia ustawicznego psychologow. Istnieje wprawdzie mozliwosé
uzyskania specjalizacji w zakresie diagnozy klinicznej, jednak system jej naby-
wania nie naktada na diagnostow obowigzku aktualizowania wiedzy czy dosko-
nalenia umieje¢tnosci (por. Dz.U. nr 173, poz. 1419).

Diagnoza jest jedng z podstawowych aktywnosci podejmowanych przez psy-
chologow (Toeplitz-Winiewska, 2013), jest takze wymieniona jako jedna z sze-
$ciu kategorii podstawowych kompetencji psychologa w ramach dyplomu Eu-
roPsy (Lunt, 2011). Nie sposob wyobrazi¢ sobie zadnej interwencji psycholo-
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gicznej, ktorej diagnoza nie poprzedza i z ktora nie wspotwystepuje. Dla wielu
psychologoéw diagnoza jest gldwnym, a nawet jedynym obszarem praktyki (np.
biegli sadowi, psychologowie transportu). Zarazem psycholog diagnosta w Pol-
sce nie dysponuje mozliwo$cig rozwijania swoich kompetencji w ramach spoj-
nego systemu pozwalajgcego na rozpoznawanie kwalifikacji szkolacej si¢ osoby
w sposob niezalezny od resortu, ktoremu podlega prowadzona przezen praktyka’.
Przyktadowo, diagnoza zdrowia psychicznego moze by¢ realizowana zaréwno
w podlegajacej Ministerstwu Zdrowia poradni psychologicznej, jak i w ramach
poradni psychologiczno-pedagogicznej, podlegajacej Ministerstwu Edukacji.
Doswiadczenie nabywane w ramach jednej placowki nie jest obecnie rozpozna-
wane w drugiej, cho¢ moze dotyczy¢ badania tych samych obszarow zdrowia
psychicznego oraz odnosi¢ si¢ do analogicznej grupy klientow. Co wigcej, opinie
psychologiczne sporzadzane w placowce podlegajacej jednemu resortowi nie sg
formalnie uznawane w miejscach podlegajacych innemu ministerstwu. Nawet
w obrebie jednego resortu wymagania dotyczace kwalifikacji, w tym do$wiad-
czenia, jakie powinien posiada¢ psycholog, by mdoc wykonywac okreslone zada-
nia diagnostyczne, nie sg spdjne. Dla przyktadu, wymagania dotyczace stazu
pracy psychologa uprawniajace placowke do uzyskania refundacji realizowanych
przez psychologa ustug diagnostycznych w ramach Narodowego Funduszu
Zdrowia roznig si¢ w zaleznos$ci od rodzaju placéwki klinicznej, w jakiej psycho-
log $wiadczy ustugi: od psychologa pracujacego w calodobowym oddziale
w szpitalu wymaga si¢ minimalnego lub zerowego stazu pracy, a od psychologa
pracujacego w ambulatoryjnej poradni psychologicznej wymaga si¢ minimum
2-letniego stazu klinicznego (por. Dz.U. z 2011 nr 101 poz. 583). Nie istniejg
systemowe rozwigzania ukierunkowane na budowanie warunkéw prowadzacych
do systematycznego wzrostu oraz utrzymywania poziomu kompetencji wraz
z rosnagcym stazem praktycznym. Ustawiczny rozwoj kompetencji diagnosty
praktyka wydaje si¢ szczegélnie istotny w $wietle danych pokazujacych, ze
samo praktyczne doswiadczenie diagnosty nie zawsze pozytywnie wplywa na
trafno$¢ formulowanych diagnoz (por. np. Eells, Lombard, Kendjelic, Turner
i Lucas, 2005).

Polski psycholog diagnosta chcacy rozwija¢ swoje kompetencje moze korzy-
sta¢ z r6znych form edukacji dostepnych po zakonczeniu ksztalcenia na pozio-
mie magisterskim: studiow doktoranckich, studiow podyplomowych, szkolenia
w ramach specjalizacji klinicznej, a takze réznego rodzaju szkolen oraz stazy

% Warto tu rowniez nadmieni¢, ze nie ma oficjalnych wymogéw dotyczacych tego, by psycho-
log diagnosta rozwijat swoje kompetencje: samo ukonczenie studiow psychologicznych jest wystar-
czajace, by moc korzystaé ze wszystkich dostepnych narzedzi diagnostycznych.
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(Mroz, 2009). Mozna jednak postawi¢ pytanie o jako$¢ kazdej z tych form
ksztatcenia w kontek$cie celu, jakim jest wzrost poziomu kompetencji diagno-
stow. Studia doktoranckie w Polsce nie majg odniesienia do praktyki (w tym —
praktyki diagnostycznej). Jesli chodzi o studia podyplomowe, to ich oferta
w obszarze diagnozy psychologicznej jest skromna i wybidrcza. Specjalizacja
kliniczna dla psychologéw jest relatywnie trudno dostgpna. Psycholog, ktory
podejmuje te forme ksztatcenia bezposrednio po wymaganym okresie stazu po
ukonczeniu studiéw magisterskich, spotyka si¢ w ramach owego ksztalcenia
z tymi samymi tre$ciami, jakie byty mu przekazywane na studiach magisterskich
(por. Basinska, 2009), co moze budzi¢ uzasadnione poczucie uczestnictwa
w zajeciach, ktore — zamiast prowadzi¢ do rozwoju kompetencji — stanowig je-
dynie spelnienie wymogoéw formalnych. Natomiast psycholog diagnosta, ktory
pracuje w innym anizeli kliniczny konteksécie, w ogdle nie ma mozliwosci uzy-
skania specjalizacji zawodowej (por. Kasprzak, 2009).

Jesli chodzi o dostgpne na rynku szkolenia i staze, to chcacy z nich skorzy-
sta¢ psycholog nie ma informacji odnosnie do ich jako$ci. Zardéwno towarzystwa
zawodowe psychologow, jak i instytucje szkolgce oferujg nie tylko szkolenia
profesjonalne, lecz takze takie, w ramach ktorych uczestnicy uczg si¢ stosowania
metod, ktore nie majg podstaw w naukowej psychologii (por. Brzezinski, 2011;
Witkowski i Fortuna, 2008). Ponadto dobor form ksztalcenia oraz motywacja do
ich podejmowania to, przy obecnych uwarunkowaniach, w duzej mierze kwestia
osobistej decyzji psychologa. Jednoczesnie kompetencje diagnostyczne psycho-
loga, nabywane w trakcie roznych form ksztalcenia, nie sg ujgte w ramach spoj-
nego systemu awansu zawodowego. Rozpoznawanie kwalifikacji psychologa
przez pracodawce odbywacé si¢ wigc moze raczej na podstawie ilosci odbytych
szkolen, nie za$ ich jakos$ci, do oceny ktorej nierzadko pracodawca nie ma wy-
starczajacej wiedzy. Sytuacja ta stwarza warunki, w ktorych nierzetelna praktyka
szkoleniowa znajduje swoich odbiorcéw zaréwno wsrdd psychologow, jak
i wérdd kierujacych ich na szkolenia pracodawcow.

W niniejszym artykule proponujemy przedyskutowanie kwestii zbudowania
w Polsce systemu ksztalcenia ustawicznego w obszarze diagnozy psychologicz-
nej, dzigki ktoremu psycholog nie tylko moglby w §wiadomy i konsekwentny
sposob doskonali¢ swoj warsztat, lecz takze miatby wsparcie w uzasadnianiu
wlasnych wyborow dotyczacych okre§lonych szkolen oraz standardow realizo-
wanej przez siebie praktyki diagnostyczne;.
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JAKI MIALBY BYC KSZTALT I ZASADY
FUNKCJONOWANIA SYSTEMU KSZTALCENIA USTAWICZNEGO
W OBSZARZE DIAGNOZY PSYCHOLOGICZNEJ W POLSCE?

Obecnie w Polsce oferowanych jest wiele szkolen z obszaru diagnozy psy-
chologicznej (por. Baran i Bieganska, 2013), sposrod ktorych nie wszystkie
spetniajg kryterium zgodnos$ci ze wspotczesnymi standardami praktyki psycho-
logicznej opartej na dowodach empirycznych.

Pytanie 1: Jakie kryteria powinny speiniac szkolenia, ktore zostang wlgczo-
ne do systemu, i jak powinna przebiega¢ weryfikacja ich zgodnosci z ustalonymi
kryteriami?

W $wietle powyzszego pytania nasuwaja si¢ nastepujace zagadnienia szcze-
gbtowe:

— Czy posrod kryteriow, jakie powinno spelnia¢ szkolenie, by moglo zostac
wlaczone do systemu ksztalcenia ustawicznego, powinna by¢ wymieniana jego
zgodnos¢ ze standardami praktyki psychologicznej opartej na dowodach empi-
rycznych?

— Czy w ocenie szkolen nalezatoby kla$¢ nacisk na to, czy sa one ukierun-
kowane na rozwoj umiejetnosci integrowania wspodtczesnej wiedzy naukowej
z biegtoscig praktyczng?

— W jaki sposoéb w ocenie szkolen powinno zosta¢ uwzglednione kryterium
dotyczace zgodnosci tresci oraz formy szkolenia z zasadami etyki zawodowej
psychologa?

Pytanie 2: Co powinno by¢ trescig szkolen oferowanych w ramach systemu
ksztalcenia ustawicznego w obszarze diagnozy psychologicznej?

Pytania szczegotowe:

— Czy wystarczajace s szkolenia koncentrujace si¢ na stosowaniu i interpre-
tacji roznych technik diagnostycznych (pojedynczych testow)?

Przyktadowo, szkolenie ukierunkowane na nauke stosowania i interpretacji
danego narzgdzia diagnostycznego mogloby obejmowaé dwa etapy. W pierw-
szym etapie, po pretescie dotyczacym wiedzy dostepnej w tresci podrecznika do
testu, moglyby odbywac si¢ zajecia uzupetniajace t¢ wiedze. Nastepnie odbywa-
lyby si¢ zajecia warsztatowe, ¢wiczace umiejetnosci badania za pomoca testu,
obliczania jego wynikow oraz interpretacji (na przyktadach studiow przypadku).
Ta faza konczytaby si¢ ,,zadaniem domowym” — samodzielnym przygotowaniem
przypadku. W drugim etapie prowadzacy wraz z uczestnikami omawialiby tak
przygotowane przypadki. Szkolenie takie nawigzywatoby do podstawowego,
wedhug Katarzyny Stemplewskiej-Zakowicz, poziomu procesu diagnozowania,
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w ramach ktérego diagnosta w sposob profesjonalny stosuje wybrane techniki
diagnostyczne (Stemplewska-Zakowicz, 2009, s. 53). Sam proces diagnostyczny
obejmuje jednak nie tylko 0w podstawowy poziom, lecz takze poziomy posredni
i catosciowy, a w ramach tego takie etapy, jak m.in. uzgadnianie tresci pytania
diagnostycznego, poszukiwanie wiedzy, z wykorzystaniem ktorej diagnosta mo-
ze formutowac hipotezy diagnostyczne, integracja danych uzyskanych z r6znych
zrodet (wywiad, narzedzia standardowe, obserwacja), formutowanie konceptu-
alizacji oraz rekomendacji dla uczestnika badania (Fernandez-Ballesteros i in.,
2001; Stemplewska-Zakowicz, 2009; Groth-Marnat, 2009). Wobec powyzszego
mozna postawi¢ kolejne pytanie szczegotowe:

— Czy potrzebne sg szkolenia ukierunkowane na bardziej ztozone poziomy
procesu diagnozowania w okre§lonych kontekstach praktyki psychologicznej?

Przyktadowo, szkolenie mogloby obejmowaé umiejetnos¢ formutowania hi-
potez na temat funkcjonowania klienta (tzw. konceptualizacja przypadku). Dla
powyzszego zadania kluczowa wydaje si¢ migdzy innymi znajomo$¢ wspolczes-
nej wiedzy z obszaru psychologii (psychologii spotecznej, psychologii emocji
1 motywacji czy psychopatologii) oraz umiejetno$s¢ wykorzystania tej wiedzy dla
rozumienia mechanizmow psychologicznych przyczyniajacych si¢ do okres§lone-
go sposobu funkcjonowania cztowieka (grupy ludzi), ktory to sposob stanowi
przedmiot badania diagnosty. Warto przy tym zada¢ pytanie o to, w jaki sposob
zapobiega¢ temu, by szkolenie, ktore w swych zatozeniach odnosi¢ si¢ ma do
posredniego lub cato$ciowego poziomu diagnozowania, nie sprowadzato si¢
do pobieznego zapoznawania uczestnikow z treScig wybranych podrecznikow
testowych.

— Czy w ramach systemu ustawicznego ksztalcenia psychologdéw diagnostow
nalezy uwzgledni¢ szkolenia ukierunkowane na rozwoj podstawowych kompe-
tencji psychologa, niespecyficznych dla kontekstu diagnozy psychologiczne;j?

Przyktadowo, posrod kompetencji, jakie powinien rozwija¢ psycholog prak-
tyk, wymienia si¢ kompetencje podstawowe oraz funkcjonalne, do ktorych zali-
czane sg kompetencje diagnostyczne (Rodolfa i in., 2005; Fouad i in., 2009; por.
Paluchowski, 2012). Wsréd kompetencji podstawowych wymieniane sa: profe-
sjonalizm (w tym m.in.: rozumienie wartosci profesjonalnych, uczciwos¢ i od-
powiedzialno$¢, rozumienie zasad profesjonalnego zachowania, wiarygodnosc
oraz $wiadomo$¢ potrzeby podtrzymywania i ochrony dobra innych), refleksyjna
praktyka obejmujaca m.in. samo$wiadomo$¢ i rozumienie znaczenia dbania
o siebie dla efektywnej praktyki, wiedza i metody naukowe (krytyczne myslenie
naukowe, rozumienie naukowych podstaw profesjonalnej praktyki), umiejetnosé
skutecznego budowania znaczacych relacji z osobami, grupami oraz spoteczno-
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sciami, $wiadomos$¢ indywidualnej i kulturowej réznorodnosci oraz wiedza
o podstawowych zagadnieniach dyscyplin pokrewnych. Profesjonalna diagnoza
psychologiczna wymaga tego, by psycholog posiadat kompetencje zaliczane,
zgodnie z opisanym powyzej modelem, do kompetencji podstawowych. Warte
rozwazenia wydaje si¢ zatem pytanie o to, jak w ramach systemu ustawicznego
ksztatcenia diagnostéw ksztatci¢ kompetencje podstawowe. Czy w ofercie szko-
len powinno znalez¢ si¢ miejsce dla kursow nienawigzujacych bezposrednio do
kontekstu diagnozy, a ukierunkowanych na rozwdj kompetencji fundamental-
nych? Czy raczej nalezaloby przyja¢ inne zatozenie — na przyktad, ze szkolenia
w ramach systemu powinny koncentrowaé si¢ na zagadnieniach specyficznych
dla diagnozowania (i w tym zakresie przyczynia¢ si¢ do rozwoju kompetencji
podstawowych)?

Pytanie 3: Jak motywowac psychologow diagnostow do udziatu w ustawicz-
nym ksztalceniu w obszarze diagnozy psychologicznej?

Mozemy postawi¢ pytanie o to, czy polscy psychologowie byliby zaintere-
sowani wzigciem udzialu w szkoleniach stanowigcych spojny system ksztalcenia
ustawicznego oferujacy potwierdzenie dla nabywanych i rozwijanych w jego
ramach kompetencji. Pytanie o potrzeb¢ zbudowania w Polsce systemu ksztalce-
nia ustawicznego w obszarze diagnozy psychologicznej stanowito cz¢s$¢ badania
ankietowego przeprowadzonego droga internetowag w 2013 roku, ktorego wyniki
dyskutowane byly podczas III Ogolnopolskiej Konferencji Naukowej pt. ,,Dia-
gnoza jako przedmiot badania i nauczania” (Filipiak, Tarnowska i Zalewski,
2013). Wigkszos¢ respondentéw deklarowata, ze korzysta z r6znych form ksztat-
cenia w zakresie diagnozy psychologicznej oraz jest zainteresowana udziatem
w réznorodnych formach ksztalcenia podyplomowego, a takze opowiedziata si¢
za stworzeniem w Polsce systemu ustawicznego ksztalcenia dla psychologow
diagnostow.

Warto w tym miejscu wspomnieé o tym, ze osoby, ktore wypekity ankiete,
stanowily okoto 30% o0sob, ktore otrzymaty zaproszenie do jej wypehienia.
Zblizony procent odpowiedzi uzyskano w innych badaniach ankietowych (por.
np. Baran i Bieganska, 2013; Rodolfa i in., 2013). W tym konteksécie nasuwa si¢
pytanie o reprezentatywnos$¢ uzyskanych danych dla populacji psychologoéw
w Polsce. Jesli przyjmiemy, ze ankiete wypeknity jedynie najbardziej zaangazo-
wane 1 aktywne osoby, czy mozemy na tej podstawie wysnuwaé wnioski doty-
czgce poziomu zainteresowania systemem ksztalcenia ustawicznego dla psycho-
logow diagnostéw? Nasza odpowiedz na powyzsze pytania jest przeczaca — uzy-
skanych danych nie mozna uznaé¢ za reprezentatywne i nie mozna na ich podsta-
wie mowi¢ o ogblnym zapotrzebowaniu na taki system ksztalcenia. Jakie zatem
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znaczenie majg uzyskane wyniki i jakg role w upowszechnianiu takiego systemu
moze odegra¢ mniejszos¢ najbardziej sktonna do wyrazania swojej opinii?
Z punktu widzenia wiedzy z obszaru dynamicznej psychologii spotecznej (por.
Nowak, Borkowski i Winkowska-Nowak, 2009) nowe trendy w spolecznosciach
rozchodza si¢ w taki sposob, ze poczatkowo sg one wytyczane przez nielicznych,
do ktorych stopniowo dotgcza reszta grupy. Skoro zatem znakomita wigkszos¢
0sob, ktére zdecydowaty sie¢ na zabranie gtosu w ankiecie, uwaza system ksztat-
cenia ustawicznego w obszarze diagnozy psychologicznej za potrzebny, a takze
deklaruje che¢¢ udziatu w réznych formach ksztatcenia, mozna przyjacé zatozenie,
ze grupa ta moglaby petni¢ role prekursorow i modelowac udzial w ksztatceniu
oferowanym w ramach takiego systemu.

W tym kontekscie zasadne wydaje si¢ pytanie o to, w jaki sposob mozna mo-
tywowac¢ osoby niebedace prekursorami do tego, by braty udziat w ustawicznym
ksztatlceniu w obszarze diagnozy psychologicznej. Jedno z pytan w omowionej
powyzej ankiecie dotyczylto tego, czy respondenci chcieliby uzyskiwac certyfi-
katy potwierdzajace udzial w szkoleniu. Znaczna wigkszo$¢ os6b opowiedziata
si¢ za takim rozwigzaniem, co byto szczegdlnie widoczne posrod tych psycholo-
gow, ktorzy deklarowali, ze diagnozowanie jest ich podstawowa formg aktywno-
$ci praktycznej. Mozemy przyjac, ze mozliwo$¢ uzyskania potwierdzenia rozwo-
ju wilasnych kompetencji mogtaby stanowi¢ istotny czynnik motywujacy do
udziatu w ksztatceniu podyplomowym. W tym konteks$cie mozemy sformutowaé
nastepujace pytanie szczegotowe:

— Co mialoby stanowi¢ podstawe dla przyznawania certyfikatow potwierdza-
jacych udziat w ksztalceniu ustawicznym w obszarze diagnozy psychologiczne;j?

Toczaca si¢ w Europie dyskusja dotyczaca profesjonalizacji zawodu psycho-
loga doprowadzita do zestawienia ze sobg dwoch podejs¢ do ksztalcenia oraz
rozpoznawania kompetencji psychologicznych — tzw. modeli wejscia (input) oraz
wyjscia (output) (Lunt, 2011). Modele wejscia odnosza si¢ do tresci, jakie po-
winny zosta¢ przekazane przysztemu psychologowi w procesie edukacji, nato-
miast modele wyjscia dotycza kompetencji, a wigc wiedzy, umiejetnosci oraz
postaw, jakimi powinien charakteryzowaé si¢ psycholog w efekcie ksztatcenia
(Roe, 2002). Wniosek wytaniajacy si¢ z zestawienia tych dwoch podej$¢ odnosi
si¢ do koniecznosci ich integracji w procesie ksztatcenia (Roe, 2002). Z punktu
widzenia modeli wejscia wazne jest okreslenie tresci ksztatcenia oraz miniméw
programowych uprawniajacych uczestnika ksztatcenia do uzyskania certyfikatu.

Z kolei z punktu widzenia modeli wyjscia wazne jest okreslenie poziomu
kompetencji, jakimi miatby legitymowac¢ si¢ uczestnik ksztatcenia, by moc uzy-
ska¢ certyfikat. Zadanie polegajace na okresleniu wymaganego poziomu kompe-
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tencji wydaje si¢ powaznym wyzwaniem. Naturalng konsekwencja przyjecia
tego rodzaju rozwigzania dotyczacego uzyskiwania certyfikatdéw jest kolejne
niebagatelne zadanie: stworzenie systemu rozpoznawania kompetencji diagno-
stycznych na réznych poziomach zaawansowania i w roznych kontekstach prak-
tyki. Budowanie takiego systemu z pewnoscig wiazatoby si¢ z duzym wysitkiem
zardwno merytorycznym, organizacyjnym, jak i finansowym. Wydaje si¢ jednak,
ze rozwigzanie to mogloby nie$¢ ze sobg wazng dodatkowa korzy$¢ polegajaca
na tym, ze psycholodzy praktycy mogliby nie tylko stale monitorowaé poziom
swoich kompetencji diagnostycznych, lecz takze w $wiadomy sposob planowac
swoje dalsze doskonalenie zawodowe.

Doskonalenie zawodowe jest procesem waznym nie tylko z punktu widzenia
psychologow praktykow, lecz takze — ich zleceniodawcow (klientow i praco-
dawcow). W tym konteks$cie mozna postawi¢ kolejne pytanie szczegotowe:

— Jakie znaczenie miatby mie¢ certyfikat uzyskiwany w ramach systemu
ksztalcenia ustawicznego w obszarze diagnozy psychologicznej na polskim ryn-
ku pracy?

Ustugi diagnostyczne, jak juz pisaliémy, realizowane sg w placowkach pod-
legajacych roznym resortom. Wydaje sig, ze dla budowania motywacji do udzia-
hu w ksztalceniu ustawicznym kluczowa sprawa byloby honorowanie przez po-
szczegolne ministerstwa kompetencji diagnostycznych psychologéw nabywa-
nych w ramach systemu ksztalcenia i potwierdzanych stosownymi certyfikatami.
W sytuacji braku formalnych, systemowych rozwigzan zwigzanych z ustawg
o zawodzie psychologa, definiowanie grupy psychologow uprawnionych do
swiadczenia okreslonych uslug diagnostycznych w oparciu o certyfikaty wyda-
wane przez system wydaje si¢ czynnikiem sprzyjajacym porzadkowaniu rynku
ustug diagnostycznych.

Gdyby certyfikat, jaki moglby uzyska¢ psycholog diagnosta w ramach sys-
temu ksztatcenia ustawicznego w obszarze diagnozy psychologicznej, byt hono-
rowany przez instytucje podlegte r6znym resortom, wowczas zarowno psycholog
mogltby swobodnie zmienia¢ miejsce pracy, majac pewnos¢, ze jego kompetencije
zwigzane z realizowaniem okres$lonej ustugi diagnostycznej beda rozpoznawane,
jak 1 pracodawcy mieliby sposob na wytonienie kompetentnych do realizacji
okreslonych zadan pracownikow.

— Z jakimi innymi korzy$ciami moglby wigzac si¢ udzial w systemie ksztat-
cenia ustawicznego w obszarze diagnozy psychologicznej?

Przyktadowo, waznym atutem instytucji szkolacych jest dostep do baz arty-
kuléw naukowych, ktoérego psycholodzy praktycy czesto nie posiadaja. O ile
mozna mie¢ watpliwosci, czy sam dostep do migdzynarodowych baz artykulow
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naukowych bylby dla psychologdéw praktykow atrakcyjnym elementem systemu,
o tyle wydaje si¢, ze mozliwo$¢ otrzymywania cyklicznych powiadomien doty-
czacych najnowszych badan majacych znaczenie dla praktyki diagnostycznej
bylaby dla praktykdéw cennym wsparciem.

Pytanie 4: Jakie moglyby by¢ zZrédia finansowania systemu ksztatcenia
ustawicznego dla psychologow diagnostow?

Pytania szczegotowe:

— Czy s$rodki finansowe niezbedne dla uruchomienia systemu moglyby by¢
pozyskane ze zrodet zewngtrznych — zarowno polskich grantow badawczych
i wdrozeniowych, jak i unijnych projektow ukierunkowanych na rozwoj kapitatu
ludzkiego?

— Czy dalsze funkcjonowanie systemu mogloby si¢ odbywaé w oparciu
o sktadki cztonkowskie 0sdb korzystajacych z jego zasobow, a takze granty ba-
dawcze ukierunkowane na weryfikacje skutecznosci ksztalcenia oferowanego
w ramach systemu?’

PODSUMOWANIE

Czy rozmawianie o standardach oferowanych w Polsce ustug diagnostycz-
nych jest potrzebne? Sadzimy, ze zdecydowanie tak, o czym $wiadczy¢ moga
coraz liczniejsze zgloszenia na organizowane w Polsce konferencje poswigcone
diagnozie psychologicznej, a takze zywe dyskusje, jakie odbywaja si¢ w toku
tych wydarzen naukowych. Rozmowie o standardach diagnozy w sposob natu-
ralny towarzyszy refleksja na temat ksztatcenia, w tym — ksztatcenia ustawiczne-
go psychologow, ktorzy oferuja ustugi diagnostyczne. Czy system ksztalcenia
ustawicznego w obszarze diagnozy psychologicznej jest w Polsce potrzebny?
Jesli tak, to jak miatby by¢ skonstruowany i jak mialoby przebiega¢ jego wdra-
zanie? Zapraszamy do dyskutowania poszczegoélnych pytan, zarowno gtownych,
jak i szczegotowych, jakie formulujemy w ramach niniejszego tekstu.

3 Gdyby system oferowat informacje dotyczace poszczegolnych szkolen odnoszace si¢ do
stopnia, w jakim dany kurs przyczynia si¢ do rozwoju okre§lonych kompetencji uczestnikow, byto-
by to kolejne narzedzie wspierajace psychologdéw praktykow w $§wiadomym kierowaniu wiasnym
rozwojem zawodowym.
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