PM+: INDYWIDUALNE WSPARCIE PSYCHOLOGICZNE DLA DOROSLYCH
DOSWIADCZAJACYCH TRUDNOSCI EMOCJONALNYCH W SPOLECZNOSCIACH DOTKNIETYCH KRYZYSEM

ZALACZNIK A:
OCENA PRZED INTERWENCJA PM+

Uwaga: Ocena wstepna powinna by¢ przeprowadzona w trakcie sesji odrebnej od pierwszej sesji interwencji.
Zazwyczaj przeprowadza si¢ ja 1-2 tygodnie przed rozpoczeciem interwencji.

Twoje imie i nazwisko:

Dzisiejsza data:

Imie i nazwisko

Dane kontaktowe klienta:

Punkt Spis tresci
1 Wprowadzenie i ustna zgoda
2 Dane demograficzne
3 PSYCHLOPS (wersja przed interwencjg)
4 Ocena nasilenia trudnosci emocjonalnych
5 Ocena mysli samobojczych
6 Nie.pe’mosprawnosjci mogace w_ynikac:: z zaburzen Psychicznych,
neurologicznych lub zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych
7 Formularz podsumowujacy i udzielenie informacji zwrotnych
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ZALACZNIK A:

Uwaga: Instrukcje zapisane kursywag nalezy przeczyta¢ klientowi.

1. WPROWADZENIE | USTNA ZGODA

Dzien dobry, nazywam sie............ Jestem z (nazwa organizacji) i rozumiem, ze ma Pan/Pani
pewne problemy, w ktérych mégtbym/mogtabym Panu/Pani pomdéc. Chciatbym/chciatabym
powiedzie¢ Panu/Pani wiecej na temat tej interwencji i wtedy bedzie Pan/Pani mogt/mogta
zdecydowac, czy moze to byc¢ dla Pana/Pani pomocne.

Niektére osoby doswiadczajg stresu lub innych trudnos$ci emocjonalnych®, ktére moga
wptywac na ich codzienne funkcjonowanie i ich zdolno$¢ do wykonywania codziennych zadan.
Opracowano wiec interwencje, ktéra pozwala nauczy¢ sie umiejetnosci lepszego radzenia
sobie z takimi trudno$ciami. Program ten potrwa pie¢ tygodni, a mojg rolg bedzie uczenie
Pana/Pani tych umiejetnosci.

Mam nadzieje, ze wyniesie Pan/Pani z tej interwencji umiejetno$ci radzenia sobie z tego
rodzaju trudnosciami. Interwencja nie polega wiec na udzielaniu bezpo$redniego wsparcia
materialnego czy finansowego, ale na uczeniu waznych umiejetnosci.

Jesli jest Pan/Pani zainteresowany(-a) tg interwencjg, chciatbym/chciatabym przeprowadzic¢
teraz z Panem/Panig wywiad na temat Pana/Pani samopoczucia i funkcjonowania, aby
sprawdzic, czy interwencja ta jest dla Pana/Pani odpowiednia.

Zanim zaczniemy, wazne jest, aby Pan/Pani wiedziat(-a), ze wszystko, co powie mi Pan/Pani
podczas tej rozmowy, bedzie traktowane jako poufne. Oznacza to, ze moge udostepniac te
informacje tylko mojemu superwizorowi lub kiedy powie mi Pan/Pani mi, Ze moge je udostepnic
komu$ innemu, np. lekarzowi lub pielegniarce. Bede zapisywac¢ Pana/Pani odpowiedzi
udzielone podczas tego wywiadu. Pana/Pani odpowiedzi bedg nastepnie przechowywane
w zamknieciu w biurze (nazwa organizacji).

Zasade poufnosci wolno mi bedzie ztamac jedynie w sytuacji, gdy uznam, ze istnieje powazne
ryzyko, ze odbierze Pan/Pani sobie zycie lub skrzywdzi Pan/Pani kogos innego. To dlatego,
ze moim zadaniem jest zapewnienie Panu/Pani bezpieczenstwa. Jesli bede musiat(-a) ztamac
zasade poufno$ci, najpierw porozmawiam o tym z Panem/Panig, a nastepnie skontaktuje sig
Z moim superwizorem. Moj superwizor to osoba specjalnie przeszkolona do pomocy osobom,
ktore sg zagrozone kryzysem samobojczym.

Czy chce Pan/Pani kontynuowac?

16

Sposoéb opisywania tych probleméw bedzie prawdopodobnie rézny w zaleznosci od kontekstu (kwestia adaptaciji).
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PM+: INDYWIDUALNE WSPARCIE PSYCHOLOGICZNE DLA DOROSLYCH
DOSWIADCZAJACYCH TRUDNOSCI EMOCJONALNYCH W SPOLECZNOSCIACH DOTKNIETYCH KRYZYSEM

2. INFORMACJE DEMOGRAFICZNE

Dziekuje Panu/Pani za udziat w tej rozmowie. Chciatbym/Chciatabym teraz zada¢ Panu/Pani
pewne pytania. Prosze pamietac, ze nie ma dobrych ani ztych odpowiedzi na te pytania. Prosze

opowiedzie¢ o swojej obecnej sytuacji. Zaczne od kilku pytan ogoinych.

1 Zapisz pte¢ zgodnie z obserwacja Kobieta 1
Mezczyzna 2
2 lle ma Pani/Pan lat?
lat
3 lle lat w sumie uczyt(-a) sie Pan/Pani w szkole
Szkole pomaturalnej lub wyzszej? lat
4 Jaki jest Pan/Pani obecny stan cywilny? Nigdy nie byt(-a) w zwigzku 1
o ] ] matzenskim
(Wybierz jedna, najlepsza opcije) Obecnie w zwigzku matzehnskim 2
W separac;ji 3
Rozwiedziony(-a) 4
Wdowiec/wdowa 5
W zwigzku partnerskim 6
5a Ktora z tych opcji najlepiej opisuje Pana/Pani Praca etatowa (patrz: 5b) 1
gtéwnag sytuacje zawodowg ?
Praca na wiasny rachunek,
(Wybierz jedna, najlepsza opcje) np. jako wtasciciel/ka firmy lub 2
gospodarstwa rolnego (patrz 5b)
Praca niezarobkowa, np.
wolontariat lub dziatalnos¢ 3
charytatywna
Student/studentka 4
Prowadzenie domu / 5
gospodarstwa domowego
Na emeryturze 6
Bezrobotny(-a) (powody 7
zdrowotne)
Bezrobotny(-a) (inne powody) 8
Inna (okreslic¢) 9
5b Jesli klient ma prace zarobkowa, lub jest
samozatrudniony(-a), zapytaj:
Jaki jest Pana/Pani zawod? (Co robi Pan/Pani
w pracy?)
(Wpisz odpowiedz w odpowiednie miejsce)
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ZALACZNIK A:

3. PSYCHLOPS (wersja przed interwencja)'”

Instrukcje zapisane kursywg nalezy przeczytac¢ klientowi. Pozostate instrukcje sg przeznaczone wytacznie
dla osoby oceniajace;.

Ponizej znajduje sie kwestionariusz, dotyczgcy Pana/Pani i Pana/Pani samopoczucia. Najpierw zadam Panu/Pani
kilka pytan dotyczgcych trudno$ci, z ktérymi obecnie sie Pan/Pani zmaga. Prosze pomyslec¢ o tych trudnosciach,
bez wzgledu na to, jak sg powazne lub niewielkie.

Pytanie 1

a. Prosze wybrac trudno$c, ktéra jest dla Pana/Pani najbardziej ucigzliwa? Zapisz krétkie podsumowanie opisu
problemu klienta. Jesli to konieczne, zapytaj: ,Czy moze mi Pan/Pani opisa¢ ten problem?” (Wpisz opis
w polu ponizej).

b. Jak bardzo wptyngt on na Pana/Panig w ciggu ostatniego tygodnia? (Zaznacz jedno pole ponizej).
012345

Nie miat Miat bardzo

zadnego D D D D D D powazny

wptywu wplyw
Pytanie 2

a. Prosze wybrac inny problem, ktéry jest dla Pana/Pani ucigzliwy. Zapisz krétkie podsumowanie opisu problemu
klienta. Jesli to konieczne, zapytaj: ,Czy moze mi Pan/Pani opisa¢ ten problem?” (Wpisz opis w polu
ponizej).

Kwestionariusz ten, powielony za zgoda, stanowi zaadaptowang wersje 5 kwestionariusza Psychological Outcome Profiles
Questionnaire (PSYCHLOPS). Zob. www.psychlops.org. Wszelkie prawa zastrzezone © 2010, Department of Primary Care and
Public Health Sciences, King's College London. Zaadaptowana wersja, uzyta w niniejszej publikacji WHO, rézni sie tym, ze (a) nie
pyta sie w niej o to, kiedy dana osoba zainteresowata sie problemem; (b) pyta sie w nigj o to, jak dana osoba czuta sie w ostatnim
tygodniu, a nie jak czuta sie sama ze sobag w ostatnim tygodniu (P4); (c) poszukuje sie w niej opisu problemu (P1a i P2a); oraz (d)
uzywa sie w niej stowa ,interwencja”, a nie ,terapia”.
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b. Jak bardzo wptynat on na Pana/Panig w ciggu ostatniego tygodnia? (Zaznacz jedno pole ponizej).
012345

Nie miat D D D D D D Miat bardzo

zadnego powazny
wptywu wplyw
Pytanie 3

a. Prosze wybrac jedng rzecz, ktérg trudno Panu/Pani wykonac z powodu Pana/Pani problemu (lub problemoéw).
(Wpisz opis w polu ponizej).

b. Jak trudne byto wykonanie tej rzeczy w ciggu ostatniego tygodnia? (Zaznacz jedno pole ponizej).
012345

Nie byto D D D D D D Bardzo

to wcale trudne
trudne

Pytanie 4

Jak sie Pan/Pani czut(-a) w minionym tygodniu? (Zaznacz jedno pole ponizej).
012345

Bardzo D D D D D D Bardzo Zle

dobrze

Ocena wg PSYCHLOPS

. Kwestionariusz PSYCHLOPS zostat zaprojektowany jako narzedzie do pomiaru efektéw interwencji. W zwigzku z tym wynik sprzed
interwencji jest porownywany z p6zniejszymi wynikami (w trakcie i po interwencji). Rdznica to ,ocena zmiany”.

. Wszystkie odpowiedzi w kwestionariuszu PSYCHLOPS sg oceniane w sze$ciopunktowej skali od zera do pieciu. Im wyzsza wartos¢,
tym wieksze nasilenie doswiadczanych trudnosci przez dang osobe.

. Nie kazde pytanie w kwestionariuszu PSYCHLOPS jest przeznaczone do oceny punktowej. Punktowane sg tylko pytania dotyczace
problemoéw (pytanie 1b i 2b), funkcjonowania (pytanie 3b) i samopoczucia (pytanie 4).

. Inne pytania dostarczajg uzytecznych informacji, ale nie przyczyniajg sie do uzyskania oceny zmiany. PSYCHLOPS skfada sie zatem
z trzech obszaréw (Problemy, Funkcjonowanie i Dobrostan) oraz czterech punktowanych pytan.

. Maksymalna ocena PSYCHLOPS wynosi 20.
. Maksymalna ocena za kazde pytanie wynosi 5.
. Jesli odpowiedzi na zaréwno P1 (Problem 1), jak i P2 (Problem 2) zostaty wypetnione, tgczna ocena wynosi: P1b + P2b + P3b + P4.

. Jesli odpowiedz na P1 (Problem 1) zostata wypetniona, a na P2 (Problem 2) pominieta, to tgczna ocena wynosi:
(P1b x 2) + P3b + P4. Innymi stowy, ocena P1b (Problem 1) jest podwojona. Dzigki temu maksymalna ocena PSYCHLOPS pozostaje
na poziomie 20.

Catkowita ocena wg PSYCHLOPS przed interwencja:
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4. OCENA POZIOMU NASILENIA TRUDNOSCI EMOCJONALNYCH

Nalezy uwzgledni¢ ocene poziomu trudnosci emocjonalnych. Wybor metody oceny zalezy od tego, jaka metoda zostata
zatwierdzona lokalnie. Mozna uzy¢ szerokiego zakresu narzedzi do oceny nasilenia trudnosci emocjonalnych, takich
jak kwestionariusz do samodzielnego wypetienia (Self-Reporting Questionnaire-20, SRQ-20)" lub kwestionariusz
ogolnego stanu zdrowia (General Health Questionnaire-12, GHQ-12) lub oceny poziomu depres;ji i leku (takiej jak
szpitalna skala depres;ji i leku (Hospital Depression and Anxiety Scale, HDAS), kwestionariusz zdrowia pacjenta
(Patient Health Questionnaire-9, PHQ-9) i GAD-7).%
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5. OCENA MYSLI SAMOBOJCZYCH

Przed chwilg rozmawialiSmy o réznych trudno$ciach emocjonalnych, ktérych ludzie mogg
doswiadczac. Czasami, gdy ludzie czujg sie bardzo smutni i pozbawieni nadziei w swoim zyciu,
przychodzi im do gtowy mysl o Smierci lub o odebraniu sobie Zycia. Te myS$li nie sg rzadkie i nie
powinien/nie powinna sie Pan/Pani wstydzi¢, ze ma Pan/Pani takie mysli, jesli je Pan/Pani ma.
Nastepne pytania, ktére Panu/Pani zadam, dotyczg wtasnie tego rodzaju mysli. Czy nie ma
Pan/Pani nic przeciwko temu? Czy mozemy kontynuowac?

1. Czy w ciggu ostatniego miesigca powaz- TAK NIE
nie my$lat(-a) Pan/Pani lub planowaft(-a)
Pan/Pani odebranie sobie zycia? Jesli tak, popros klienta o opisanie swoich mysli lub

planow. Wpisz szczegotowe informacje tuta;j:

Jesli klient odpowiedziat ,,Nie” na pytanie 1, podziekuj mul/jej za odpowiedz na pytania i mozesz zakon-
czy¢ ocene.

Jesli klient odpowiedziat ,,Tak” na pytanie 1, przejdz do pytania 2.

2. Jakie dziatania podjaf(-eta) Pan/Pani, Wpisz szczegotowe informacje tutaj:
aby odebrac sobie zycie?

3. Czy planuje Pan/Pani odebrac sobie zycie TAK NIE NIE JESTEM
w ciggu najblizszych dwaéch tygodni? PEWIEN/PEWNA

Jesli odpowiedz brzmi ,,Tak” lub ,,Nie jestem pewny(-a)”,
popros klienta, aby opisat Ci swéj plan. Wpisz szczeg6-
towe informacje tutaj:

Jesli klient odpowie ,,Tak” na pytanie 3, oznacza to, ze planuje odebra¢ sobie zycie w najblizszej przy-
sztosci i nalezy natychmiast skontaktowac sie z superwizorem. Pozostan z ta osobg podczas wykony-
wania tej czynnosci (W razie potrzeby patrz: scenariusz ponizej).

Jesli nie jestes pewien, czy klient podejmie dzialania w kierunku odebrania sobie zycia w najblizszej
przysztosci, powiedz mul/jej, ze chcesz skontaktowa¢ sie ze swoim superwizorem, aby zada¢ muljej
dalsze pytania.

Scenariusz dla osob, ktore planuja odebranie sobie zycia w najblizszym czasie

Na podstawie tego, co mi Pan/Pani opisal(-a) obawiam sie o Pana/Pani bezpieczenstwo.
Jak wspomniatem/tam na poczgtku tej rozmowy, w sytuacji zagrozenia zdrowia i zycia musze
skontaktowac sie z moim superwizorem. Jest to bardzo wazne, dzieki temu bedziemy mogli jak
najszybciej uzyskac dla Pana/Pani najlepszy rodzaj pomocy. Zrobie to teraz, dobrze?

82



6. NIEPELNOSPRAWNOSCI MOGACE WYNIKAC Z ZABURZEN PSYCHICZNYCH,

NEUROLOGICZNYCH LUB ZWIAZANYCH Z UZYWANIEM SUBSTANCJI
PSYCHOAKTYWNYCH

Ponizsze pozycje polegajg na Twoich obserwacjach i ocenie zachowan klienta. Nie zadawaj tu klientowi
zadnych pytan. Zakresl TAK lub NIE, aby wskaza¢ swoja ocene i w razie potrzeby podaj szczegoty.

Zachowanie Szczegoly

8.1 Czy klient Cie rozumie (nawet jesli méwi tym TAK / NIE
samym jezykiem lub dialektem)?
Jesli nie, podaj szczegéty:
(Np. czy rozumie podstawowe stowa, pytania lub wy-
konuje polecenia?)

8.2 Czy klient jest w stanie w adekwatnym stopniu
podazaé za tym, co dzieje sie podczas oceny? TAK/ NIE

(Np. czy potrafi przypomnieé sobie ostatnio Jesli nie, podaj szczegoty:
omawiane tematy, czy rozumie kim jeste$ i co z nim
robisz; czy w jakim$ stopniu rozumie dlaczego
zadajesz muljej pytania? Rozwaz, czy klient jest
tak zdezorientowany, nietrzezwy lub pod wptywem
srodka psychoaktywnego, ze nie jest w stanie
nadgzyc¢ za tym, co sie dzieje — nastepnie zakresl
wiasciwg odpowiedz).

8.3 Czy odpowiedzi klienta sg dziwaczne i/lub TAK / NIE
wysoce nieadekwatne?
Jesli tak, prosze poda¢ szczegoty:
(Np. czy uzywa wymyslonych stéw, czy wpatruje
sie w przestrzen przez diugi czas, mowi do siebie,
opowiada bardzo dziwaczne lub niewiarygodne

historie).

8.4 Czy z odpowiedzi i zachowan klienta wynika, ze TAK / NIE
nie ma on/ona kontaktu z rzeczywistoscig lub z tym,

co dzieje sie podczas przeprowadzania oceny? Jesli tak, prosze podac szczegoty:

(Np. ma urojenia lub przekonania i podejrzenia,
ktoére nie majg sensu (sa dziwaczne) lub nie sg
realistyczne w lokalnym kontekscie danej osoby, ma
paranoje, np. wysoce nierealistyczne przekonanie,
ze ktos prébuje go skrzywdzic¢)

Rozwaz wykluczenie klienta z PM+, jesli na pytanie 8.1 lub 8.2 odpowiedziates NIE, a na pytanie 8.3 lub 8.4
- TAK.
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8. FORMULARZ PODSUMOWUJACY | PRZEKAZANIE INFORMACJI ZWROTNEJ

KRYTERIA ODPOWIEDZ/ WYKLUCZENIE REAKCJA DOT. DANE
OCENA (Zaznacz, jesli KLIENTOW WPROWA-
- 1 WYKLUCZONYCH DZONO
odpowiedz
na ktérekol- (PODPIS/
wiek pytanie DATA)
brzmi TAK)
Ocena catkowita wg
PSYCHLOPS
Ocena catkowita wg NARZE-
DZIA OCENY POZIOMU
FUNKCJONOWANIA Niski wynik na jednej
(np. WHODAS 2.0)*' z tych dwéch skal
oznacza, ze interwencja
Ocena catkowita wg NARZEDZIA PM+ nie jest wskazana
OCENY NASILENIA TRUDNO-
SCI EMOCJONALNYCH?
Czy klient ma mniej niz Jesli dana osoba
18 lat? ma mniej niz 18 lat
i wykazuje oznaki
problemow ze
zdrowiem psychicznym
i problemdéw
psychospotecznych,
TAK / NIE skontaktuj sie
z placéwka zdrowia
psychicznego, opieka
spoteczng lub lokalng
organizacjg lub siatkg
wsparcia zajmujaca sie
ochrong, odpowiednio
do sytuaciji
Czy klient planuje odebra¢ so- Zadzwon do swojego
bie zycie w ciggu najblizszych TAK / NIE superwizora. Skontaktuj
dwoch tygodni? sie z odpowiednig
instytucjg opiekunczg
Czy u klienta mogg
wystepowac ciezkie zaburzenia
psychiczne, neurologiczne TAK / NIE Skontaktuj sig
lub zwigzane z uzywaniem z odpowiednig instytucjg
substancji psychoaktywnych? opiekuncza
(Na podstawie obserwacji —
poz. 8.1-8.4.)
Zakres| kotkiem wiasciwg decyzje na podstawie powyzszej tabeli podsumowujgcej
WELACZONO WYKLUCZONO
Przekaz informacje zwrotng Przekaz informacje zwrotne
(scenariusze na nastepnej stronie) i w razie potrzeby skieruj dalej

2 Warunkiem wigczenia danej osoby do programu jest uzyskanie oceny 17 lub wyzszej w WHODAS 2.0.
2 Jesli do oceny poziomu probleméw emocjonalnego uzywa sie PHQ-9, to warunkiem witgczenia danej osoby do programu jest
ocena 10 lub wyzsza.
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Informacije zwrotne dla klientow wykluczonych

Dla klientow z problemami, ktore nie nadajg sie do PM+ ze wzgledu na niski poziom probleméw emocjonalnych

lub niepetnosprawnos¢:
Dziekuje Panu/Pani za poswigecony czas. Wyglada na to, ze w tej chwili radzi sobie Pan/Pani
Z réznymi sprawami wystarczajgco dobrze, wiec ta interwencja nie jest tak naprawde czyms,
czego Pan/Pani potrzebuje. Jestem bardzo wdzieczny(-a) za poSwiecenie swojego czasu i za
Pana/Pani szczere odpowiedzi. Jesli w przysztosci uzna Pan/Pani, ze potrzebuje Pan/Pani
pomocy w zakresie trudnosci psychologicznych,? prosze poinformowacé o tym (imie i nazwisko
wiasciwej osoby) i moze bede w stanie Panu/Pani pomac.

Dla klientéw z problemami nie nadajgcymi sie do interwencji PM+ ze wzgledu na niepelnosprawnosci
prawdopodobnie zwigzane z zaburzeniami psychicznymi, neurologicznymi lub uzywaniem substancji
psychoaktywnych:

Dziekuje za poswiecony czas i Pana/Pani szczere odpowiedzi. Wydaje sie, ze do$wiadcza Pan/
Pani trudnosci, w ktorych interwencja PM+ nie bytaby w stanie Panu/Pani pomoéc (wymien trudnosci
— np. nietypowe zachowania, napady padaczkowe, bardzo ciezkie problemy z alkoholem lub
narkotykami). Chciatbym/Chciatabym dac¢ Pani/Panu kontakt do miejsca, ktére bytoby w stanie
lepiej Panu/Pani pomoéc w tych problemach. Czy to bytoby w porzgdku?

Wyjasnij wyraznie, co zrobisz, np. zadzwonisz do okreslonej placowki, aby uméwic klienta na spotkanie teraz lub
pdzniej; porozmawiasz ze swoim superwizorem; zadzwonisz do klienta lub odwiedzisz go/jg w innym czasie itp.
Zob. scenariusz w Zatgczniku D, dotyczgcy sposobu postepowania z klientem, ktory planuje odebrac sobie zycie
w najblizszym czasie.

Informacje zwrotne dla klientow, ktorzy zostali wtgczeni (tzn. klient spetnia wszystkie
kryteria wtgczenia)

Dziekuje za te odpowiedzi. Wyglada na to, ze ma Pan/Pani w tej chwili pewne trudnosci z ra-
dzeniem sobie z (wymieh sytuacje lub problemy, o ktérych wspomniat klient) i dlatego interwen-
cja PM+ moze Panu/Pani pomoéc. Chciatbym/chciatabym opowiedzie¢ Panu/Pani wiecej o in-
terwencji PM+, aby mégt(-a) Pan/Pani zdecydowac, czy chciatby(-aby) Pan/Pani skorzystac
z tej interwencji. Czy to jest w porzgdku? (Kontynuuij, jesli klient powie, ze to jest w porzadku).

Interwencja PM+ zakiada spotkania ze mng co tydzien przez piec tygodni. Nasze sesje bedg
trwaty po okoto 90 minut. Mam nadzieje, ze z tej interwencji wyniesie Pan/Pani umiejetnosci
radzenia sobie z (wymien kilka probleméw, o ktérych wspomniat klient, np. stres, obnizony
nastroj, problemy praktyczne). Zatem PM+ nie polega na udzielaniu bezpo$redniego wsparcia
materialnego czy finansowego, ale na uczeniu waznych umiejetnosci.

Moze Pan/Pani swobodnie zdecydowac, czy chce Pan/Pani skorzystac z interwencji, czy nie,
a na kazdym etapie moze Pan/Pani zdecydowac o jej przerwaniu.

Wszystko, co powie mi Pan/Pani podczas interwencji, jest utrzymywane w tajemnicy, jak
wspomniatem(-tam) na poczatku dzisiejszego dnia.

= Sposéb, w jaki powyzsze problemy sg opisywane klientom, bedzie prawdopodobnie réznit sie w zaleznosci od kontekstu (kwestia

adaptacji).
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