INFORMATOR DLA OSOB PRZYSTEPUJACYCH DO EGZAMINU ]
CERTYFIKACYJNEGO NA SPECJALISTE PSYCHOTERAPII UZALEZNIEN
LUB INSTRUKTORA TERAPII UZALEZNIEN

PARPA we wspotpracy z cztonkami Komisji Egzaminacyjnych powotanych przez Dyrektora
PARPA przygotowata informator, ktéry pomoze Panstwu w przygotowywaniu si¢ do
uzyskania certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien lub instruktora terapii uzaleznien.

WARUNKI WSTEPNE PRZYSTAPIENIA DO EGZAMINU

e O certyfikat specjalisty psychoterapii uzaleznien moga ubiegaé si¢ osoby, ktore
ukonczylty wszystkie etapy Programu szkolenia w zakresie specjalisty psychoterapii
uzaleznien oraz posiadajg tytut zawodowy lekarza, tytut zawodowy magistra
piclegniarstwa lub tytul zawodowy magistra uzyskany po studiach na kierunkach:
psychologia, pedagogika, pedagogika specjalna, socjologia, resocjalizacja, nauki o
rodzinie, teologia lub filozofia.

e O certyfikat instruktora terapii uzaleznien moga ubiegac si¢ osoby, ktore ukonczyty
wszystkie etapy Programu szkolenia w zakresie instruktora terapii uzaleznien oraz
posiadaja wyksztalcenie co najmniej srednie.

e Do egzaminu moga rowniez przystapi¢ osoby, ktore przed dniem 1 lipca 2012 r.
uczestniczyly w programie szkolenia na podstawie wcze$niejszych przepisow.

Podstawa prawna: Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 25 czerwca 2012 r. w sprawie
organizacji, kwalifikacji personelu, sposobu funkcjonowania i rodzajéw podmiotow
leczniczych wykonujacych $wiadczenia stacjonarne i calodobowe oraz ambulatoryjne
w sprawowaniu opieki nad uzaleznionymi od alkoholu oraz sposobu wspotdziatania
W tym zakresie z instytucjami publicznymi i organizacjami spotecznymi - Dz.U. poz. 734.

TERMINY SESJI EGZAMINACYJNYCH W 2018 ROKU

Sesja wiosenna:

1. Termin nadsytania prac egzaminacyjnych: 30 marca 2018 roku - przedtuzony do 4
kwietnia 2018 roku

2. Termin posiedzenia Komisji Egzaminacyjnych: 7 maja 2018 roku

3. Termin egzaminu: 4-5-6-7 czerwca 2018 roku

Sesja zimowa:

1. Termin nadsytania prac egzaminacyjnych: 31 sierpnia 2018 roku
2. Termin posiedzenia Komisji Egzaminacyjnych: 2 pazdziernika 2018 roku
3. Termin egzaminu: 5-6-7-8 listopada 2018 roku

Uwaga: przy zgloszeniu przystapienia do egzaminu liczy si¢ data wptywu dokumentow (a nie
data stempla pocztowego). Powyzej podane terminy nadsytania zgltoszen o przystapienie do




egzaminu oznaczajg ostatni dzien, w ktorym dokumenty zgloszeniowe wraz z pracami
powinny zosta¢ zarejestrowane w siedzibie PARPA.

Dokumenty wraz z pracami mozna sktada¢ za posrednictwem poczty tradycyjnej, Kurierskiej
lub osobiscie w sekretariacie PARPA w godzinach 8:30-16:00, pod adresem:

Panstwowa Agencja Rozwigzywania Problemow Alkoholowych
Al. Jerozolimskie 155, 02-326 Warszawa

ZGLOSZENIE DO EGZAMINU

Zgloszenie o przystgpienie do egzaminu obejmuje:

Whiosek zgloszeniowy o przystgpienie do egzaminu (wzor wniosku na stronie
PARPA www.parpa.pl w zaktadce Certyfikacja terapeutow — Wzory dokumentow),
Dwie prace pisemne w przypadku kandydatow na specjalistow lub jedng prace
pisemng W przypadku kandydatéw na instruktoro6w, w wersji papierowej, W jednym
egzemplarzu.,

Prace/¢ egzaminacyjne/a w wersji elektronicznej, w formacie tekstowym, nagrane/a na
jednej ptycie CD lub DVD (w przypadku specjalistow obie prace powinny znajdowac
si¢ na jednej zbiorczej ptycie),

Oswiadczenie kandydata na specjaliste psychoterapii uzaleznien lub instruktora terapii
uzaleznien (wzor o$wiadczenia na stronie PARPA www.parpa.pl w zakladce
Certyfikacja terapeutow — Wzory dokumentow). O$wiadczenie nalezy dolaczy¢ do
opisu pracy z osobg uzalezniona, przed strong tytutowa pracy egzaminacyjnej.
Potwierdzone za zgodno$¢ z oryginatem kopie dokumentdw poswiadczajacych
wyksztalcenie, zmiane nazwiska (jesli dotyczy), ukonczenie poszczegdlnych etapow
Programu szkolenia (uwaga: zaswiadczenie o ukonczeniu superwizji wazne jest od
2013 roku tylko razem z rekomendacja, czyli czeScig opisowa umiejetnosci
superwizanta), powyzsze dokumenty nalezy przesta¢ tylko jesli nie zostatly one
wczesniej przekazane do PARPA. Poswiadczenia za zgodno$¢ z oryginalem moze
dokona¢ notariusz,pracodawca lub ewentualnie sama osoba zainteresowana poprzez
umieszczenie na kopii adnotacji ,,Poswiadczam za zgodno$¢ z oryginatem”, daty i
wyraznego podpisu.

Kandydaci przystgpujacy do egzaminu nie musza posiadaé waznego Statusu osoby
uczestniczace] w programie szkolenia w zakresie specjalisty psychoterapii uzaleznien
lub instruktora terapii uzaleznien.

W przypadku pytan zapraszamy do kontaktu: tel. 22 25 06 338

UWAGA: Kazda sktadana praca egzaminacyjna zostanie poddana analizie komputerowej
W oparciu o program antyplagiatowy. Program okresli procentowo, jaka czes¢ badanej pracy
stanowa fragmenty tekstow odnalezione w przeszukiwanych zasobach oraz jaka czes$¢
badanej pracy stanowiag cytaty. Prace ocenione jako plagiat (powyzej 30% zgodnosci z
innymi) nie zostang dopuszczone do egzaminu. W podobny sposob bgda odrzucane prace, w
ktorych wystepuja duze fragmenty zapozyczone z innych prac tego samego autora
(autoplagiat). Praca powinna spetnia¢ kryteria poprawnosci jezykowe;.



http://www.parpa.pl/
http://www.parpa.pl/

PRACE EGZAMINACYJNE

Wymagania formalne dla wszystkich kandydatow: maszynopis w formacie A4, marginesy po
obu czesciach strony 2,5 cm, czcionka Times New Roman (lub podobna) 12 pt, odstep 1,5,
calos¢ jednej pracy maksymalnie do 35 stron.

Terapia o0s6b uzaleznionych i wspoétuzaleznionych moze by¢ prowadzona jedynie w
podmiotach leczniczych wykonujacych $wiadczenia stacjonarne i catodobowe oraz
ambulatoryjne sprawujgcych opieke nad uzaleznionymi od alkoholu (Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 25 czerwca 2012 roku) lub w ramach oddziatéw terapeutycznych
jednostek penitencjarnych.

Zgodnie z Regulaminem Przeprowadzania Egzaminu Certyfikacyjnego kazda praca (zar6wno
dotyczaca przypadkdw pacjentow uzaleznionych jak 1 wspodtuzaleznionych) powinna
zawierac opis terapii rozpoczetej w okresie nie dtuzszym niz 5 lat liczac od daty egzaminu, do
ktérego przystepuje osoba egzaminowana.

Osoby ubiegajace si¢ o tytul specjalisty psychoterapii uzaleznien powinny przedstawi¢ dwie
prace:

1. Opis przypadku, strategii pracy terapeutycznej i opis przebiequ terapii z osoba
uzalezniona W _poglebionym etapie terapii, tj. po ukonczeniu podstawowego etapu
terapii uzaleznienia. Czas terapii powinien obejmowaé¢ minimalnie 6 miesiecy
(minimum 24 sesje indywidualne i/lub grupowe).

Kandydat moze, ale nie musi, prowadzi¢ pacjenta na podstawowym etapie terapii.
Musi mie¢ natomiast doktadne rozeznanie w tym, co si¢ dziato z pacjentem w trakcie
podstawowego etapu terapii i na tej podstawie, po przeprowadzeniu diagnozy
problemowe;j ustala¢ kierunki wlasnej pracy z pacjentem.

Pacjent kwalifikowany do terapii poglebionej winien przynajmnie;j:

- akceptowac swoje uzaleznienie jako zaburzenie/chorobe,

- umiejetnie radzi¢ sobie z glodem alkoholowym i mechanizmami uzaleznienia,

tak by utrzymywac abstynencje,

- posiada¢ wewnetrzng (oparta na $wiadomosci uzaleznienia) motywacj¢ do

kontynuowania terapii.

Zasadnicze cele terapii poglebionej obejmuja:

- Wzmacnianie i rozwijanie wewngetrznej motywacji do kontynuowania terapii,

- Rozpoczecie pracy nad problemami intrapsychicznymi i interpersonalnymi,

ktore podtrzymujg lub moga aktywizowaé nalogowe funkcjonowanie w roznych

sferach zycia,

- Umiejetne nawigzywanie, rozwijanie 1 konczenie relacji terapeutycznej

rozumianej jako gtowny czynnik wplywajacy na efekty terapii.

Terapia na etapie poglgbionym moze by¢ prowadzona w formie sesji
indywidualnych (terapig nazywamy kontakt z pacjentem nie rzadszy niz 1 raz w
tygodniu) lub podczas sesji grupowych, jako praca na tle grupy (konieczne jest
wowczas prowadzenie tej grupy przez kandydata). Mogg by¢ tez formy mieszane (o
ile kandydat prowadzit obie te formy) — tacznie minimum 24 sesje.




2. Opis przypadku i strategii pracy terapeutycznej z osoba wspéluzalezniona, powinien
on obejmowa¢ minimalnie 6 miesiecy pracy terapeutycznej, minimum 24 sesje
indywidualne i/lub grupowe. Praca terapeutyczna powinna by¢ prowadzona i opisana od
przyjecia pacjenta do placéwki lub rozpoczecia jej prowadzenia. Terapia moze by¢
prowadzona w formie sesji indywidualnych (nie rzadziej niz 1 raz w tygodniu) i/lub
grupowych (grupy woéwczas prowadzone sg przez kandydata). Opis pracy z pacjentem
wspoétuzaleznionym nie musi dotyczy¢ poglebionej fazy terapii.

Praca egzaminacyjna kandydata na specjaliste psychoterapii uzaleznien powinna
zawierac:

Cze$cé |: Przedstawienie przypadku (do 15 stron)

A. Opis przypadku:

» diagnoza nozologiczna z opisem objawdow, w tym wspotwystepujacych zaburzen
psychicznych i zachowania,

» przy opisie osoby wspoétuzaleznionej diagnoza syndromu wspoétuzaleznienia wg
wybranej koncepcji oraz diagnoza nozologiczna, nalezy réwniez uwzglednic
wspotwystepujace zaburzenia psychiczne,

» opis dotychczasowego leczenia oraz opis stanu zdrowia somatycznego i
psychicznego (na podstawie konsultacji lekarskiej, psychiatrycznej i
psychologicznej), nalezy uwzgledni¢ zachowania natogowe lub zaburzenia
odzywiania,

> opis aktualnej motywacji do leczenia (powdd zgloszenia si¢ do placowki),

» kliniczny opis obszarow funkcjonowania pacjenta w nastepujacych sferach:

a) rodzina obecna, d) funkcjonowanie spoteczne,
b) rodzina pierwotna, e) zainteresowania,
c) sytuacja bytowa i zawodowa, f) rozwoj duchowy itp.

W  opisie nalezy skoncentrowacé si¢ przede wszystkim na aktualnym
funkcjonowaniu pacjenta, uwzgledniajgc wplyw alkoholu (dotyczy osoby
uzaleznionej), potencjalne zagrozenia dla procesu psychoterapeutycznego oraz
ewentualne zasoby pacjenta i Zrodta wsparcia.

W przypadku osoby wspotuzaleznionej nalezy skoncentrowacé sie na destrukcji
wyplywajqcej z Zycia z osoba uzalezniong.

> lista probleméw pacjenta wynikajaca z tego opisu oraz cato§ciowego rozumienia
pacjenta,

» opis psychologicznego funkcjonowania pacjenta w réznych obszarach
osobowosci. Nalezy przedstawi¢ psychologiczne mechanizmy i schematy bgdace
podiozem wymienionych w li§cie problemow.

> krotki opis efektow dotychczasowe;j terapii w etapie podstawowym:

- czas trwania terapii 1 sposob jej prowadzenia (ambulatorium, oddziat
stacjonarny, oddziat dzienny i inne),

- efekty osiggniete przez pacjenta w zakresie podstawowych tematéw bedacych
przedmiotem terapii w etapie podstawowym (np. praca nad gtodem alkoholowym,
praca nad uznawaniem bezsilno$ci, praca nad uznaniem tozsamosci alkoholowej,
itp.),

- wnioski do prowadzenia terapii w etapie poglebionym.




B.

Ogo6lny plan terapii, w jakiej pacjent aktualnie, w etapie poglebionym, uczestniczy
w placowce.

Czes¢ Il: Przedstawienie pracy terapeutycznej (do 20 stron)

C.

>

YV V

VVYVYym

Opis strateqii pracy terapeutycznej (kierunki i kroki pracy nad problemami):
ustalenie celow terapeutycznych dla pracy nad wybranymi problemami.

Przy pracy z osoba wspotuzalezniong kandydat powinien wybrac te problemy,
ktore wynikajq ze wspotuzaleznienia lub wzmacniajg wspotuzaleznienie,

ustalenie kolejnosci pracy nad poszczegdlnymi problemami,

ustalenie fazy terapii, w ktorej miataby nastgpi¢ praca nad konkretnym
problemem (pogtg¢biona Iub po ukoniczeniu psychoterapii uzaleznien — jesli bedzie
wskazanie do kontynuowania terapii),

wybranie metod pracy do kazdego problemu (terapia grupowa, indywidualna,
trening, OPT (nie jest wymagany) lub inna forma pracy wlasnej pacjenta),
strategie pracy nad wybranymi problemami z opisem krokéw w terapii
schematow poznawczych, emocjonalnych i behawioralnych lezacych u podtoza
tych problemow.

Opis pracy terapeutycznej trwajacej co najmniej 6 miesigcy (minimum 24 sesje),
po zakonczonym przez pacjenta podstawowym etapie terapii uzaleznienia, wg
przedstawionej strategii:

przebieg prowadzonej (odbytej) terapii z uwzglednieniem zaplanowanej strategii
(ewentualnych zmian czy modyfikacji, niepowodzen),

opis czynnoSci/interwencji jakich dokonywal terapeuta (analiza wlasnej
pracy terapeuty: jakie stosowal interwencje, jak rozumial pacjenta, jak
dostosowywal swoje oddzialywania do zmian zachodzacych w pacjencie),

opis efektow terapii lub rediagnoze podsumowujaca,

kierunki dalszej pracy,

w przypadku zakonczonych procesow terapii opis procesu konczenia terapii oraz
opis efektow zakonczonej terapii.

Opis relacji terapeutycznej:

stosunek emocjonalny terapeuty do pacjenta,

stosunek pacjenta do terapeuty przejawiajacy si¢ w specyficznych zachowaniach,
rozwoj relacji w miare trwania terapii,

charakter relacji terapeutyczne;j.

Czes¢ D i E w oparciu o czes¢ C pracy sa przede wszystkim przedmiotem obrony, wiec
powinny by¢ najobszerniejsze i wyczerpujgce. Prace opisujace te elementy w sposob
szczatkowy lub ich pozbawione moga by¢ decyzja komisji egzaminacyjnej
niedopuszczone do egzaminu.

Osoby ubiegajace si¢ o tytul instruktora terapii uzaleznien powinny opracowac O0piS
przypadku osoby uzaleznionej, jej osobisty plan terapii oraz przebieg terapii w etapie

podstawowym. Czas terapii powinien obejmowaé¢ minimalnie 12 sesji indywidualnych.

Praca egzaminacyjna kandydata na instruktora terapii uzaleznien powinna zawierac:




A. Opis przypadku:
» diagnoze nozologiczng z opisem objawow,
» opis dotychczasowego leczenia i poziomu aktualnej motywacji do leczenia,
» opis stanu zdrowia somatycznego i psychicznego (na podstawie konsultacji lekarskiej,
psychiatrycznej i psychologicznej),
» 0opis sytuacji zyciowej pacjenta w nastepujacych sferach:
a) rodzina obecna, d) funkcjonowanie spoteczne,
b) rodzina pierwotna, e) zainteresowania,
C) sytuacja bytowa i zawodowa, f) rozwdj duchowy itp.
W opisie nalezy skoncentrowac si¢ przede wszystkim na aktualnym funkcjonowaniu
pacjenta uwzgledniajagc wpltyw alkoholu, potencjalne zagrozenia dla terapii oraz
ewentualne zasoby pacjenta i zrodla wsparcia.

W

Ogodlny opis planu terapii w jakiej pacjent bedzie bral/bierze udzial w danej
placéwece.

Osobisty plan terapii:

lista problemow, ktora powinna wynika¢ z analizy opisu przypadku, rozmow
dotyczacych diagnozy problemowej oraz obserwacji pacjenta,

wybor problemow do OPT z powyzszej listy,

uzasadnienie powyzszego wyboru (z czego wynikat taki wybor, kolejnos$¢ pracy nad
problemami),

osobisty plan terapii dla 4-5 problemow.
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D. Opis realizacji OPT:

» sprawozdanie z realizacji OPT przez pacjenta z uwzglednieniem interwencji terapeuty
(reakcji terapeuty na realizowane zadania),

» modyfikacje planu terapii i OPT (jesli takie wystapity),

» opis zmian w funkcjonowaniu pacjenta w czasie realizacji OPT,

» efekty zrealizowania OPT i planu terapii w podstawowym etapie terapii uzaleznienia,

» kierunki dalszej pracy.

E. Opis relacji terapeutycznej:

» stosunek emocjonalny terapeuty do pacjenta,

» stosunek pacjenta do terapeuty przejawiajacy si¢ w specyficznych zachowaniach,
» rozwoj relacji w miare trwania terapii,

» charakter relacji terapeutycznej.

Czes¢ D i E w oparciu o czesé¢ C pracy sa przede wszystkim przedmiotem obrony, wiec
powinny byé¢ najobszerniejsze i wyczerpujace. Prace opisujace te elementy w sposob
szczatkowy lub ich pozbawione moga by¢ decyzja komisji egzaminacyjnej
niedopuszczone do egzaminu.

PRZEBIEG EGZAMINU

Przystepujacy do egzaminu powinni mie¢ przy sobie dokument tozsamosci ze zdjeciem.
Egzamin podzielony jest na nastgpujace etapy:




Etap pierwszy - dopuszczenie przestanej pracy do obrony

Przestane przez kandydatow do PARPA prace pisemne sg przekazywane egzaminatorom,
ktorzy oceniajg je 1 decyduja, czy prace speiniajg opisane w informatorze kryteria
dopuszczenia kandydata do egzaminu. Jezeli praca budzi watpliwosci egzaminatora zostaje
przekazana dodatkowo do oceny dwoém innym egzaminatorom. O dopuszczeniu lub
niedopuszczeniu kandydata do egzaminu decyduja wszyscy powotani przez Dyrektora
PARPA egzaminatorzy na wspolnym posiedzeniu komisji egzaminacyjnych.

W sytuacji niedopuszczenia do egzaminu kandydat jest informowany o tym fakcie
pisemnie z podaniem uzasadnienia decyzji. W sytuacji dopuszczenia kandydat otrzymuje
pisemne zaproszenie na egzamin zawierajace informacje o terminie i miejscu egzaminu.

Egzamin dla osoby zdajacej trwa jeden dzien. Zaczyna si¢ pisemnym sprawdzianem
wiedzy, ktorego wyniki sa oglaszane zaraz po sprawdzeniu. Osoby, ktore nie zdaty egzaminu
pisemnego nie sg dopuszczone do egzaminu ustnego. Osoby, ktére zdaly egzamin pisemny
przystepuja do egzaminu ustnego - obrony przygotowanej przez siebie prac/y pisemnych/ej.

Etap drugi — egzamin pisemny

Sprawdzian pisemny ma forme testu jednokrotnego wyboru, co oznacza, ze wytacznie jedna z
czterech odpowiedzi jest w petni poprawna.

Na stronie internetowej PARPA www.parpa.pl w zaktadce Certyfikacja terapeutow — Pytania
egzaminacyjne znajduje si¢ pula pytan testowych, z ktdrej zostang wybrane pytania do
egzaminu.

Warunkiem przystgpienia do etapu trzeciego jest zaliczenie pisemnej czg¢$ci egzaminu.

Etap trzeci - egzamin ustny

Obrona nadestanej pracy, polegajaca na prezentacji i wyjasnieniu komisji egzaminacyjnej
postgpowania  diagnostycznego 1 terapeutycznego wobec opisanego pacjenta z
uwzglednieniem programu leczenia obowigzujacego w placéwce, w ktorej byl leczony.
Komisje egzaminacyjne podejmuja niezawiste decyzje dotyczace przeprowadzonych obron
prac certyfikacyjnych, dlatego tez w tej sprawie do przewiduje si¢ trybu odwotawczego.



http://www.parpa.pl/
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