Warszawa, dnia 27 pazdziernika 2021 r.

Poz. 235

DECYZJA Nr 155/MON
MINISTRA OBRONY NARODOWEJ
z dnia 26 pazdziernika 2021 r.

w sprawie organizacji i funkcjonowania opieki psychologicznej w resorcie obrony
narodowej, wprowadzenia wytycznych do dzialalnosci psychologow i wykonywania
opieki psychologicznej w resorcie obrony narodowej oraz programu opieki
psychologicznej dla uczestnikow misji poza granicami panstwa i ich rodzin

Na podstawie art. 2 pkt 1 ustawy z dnia 14 grudnia 1995 r. o urzedzie Ministra Obrony
Narodowej (Dz. U. z 2019 r. poz. 196) oraz § 1 pkt 7 lit. ¢ i § 2 pkt 14 rozporzadzenia Rady
Ministrow z dnia 9 lipca 1996 r. w sprawie szczegdlowego zakresu dziatania Ministra Obrony
Narodowej (Dz. U. poz. 426 oraz z 2014 r. poz. 933), ustala si¢, co nast¢puje:

§ 1. Decyzja okresla organizacje i1 funkcjonowanie opieki psychologicznej w resorcie
obrony narodowej, wprowadza wytyczne do dzialalnosci psychologéw i wykonywania opieki
psychologicznej w resorcie obrony narodowej i program opieki psychologicznej dla
uczestnikdw misji poza granicami panstwa i ich rodzin.

§ 2. llekro¢ w decyzji mowa jest o:

1) dowddztwach rodzajow Sit Zbrojnych oraz wyspecjalizowanych formacjach Sit Zbrojnych
Rzeczypospolitej Polskiej — nalezy przez to rozumie¢ Dowodztwo Generalne Rodzajow Sit
Zbrojnych, Dowoddztwo Operacyjne Rodzajow Sit Zbrojnych, Dowddztwo Wojsk Obrony
Terytorialnej, Dowodztwo Garnizonu Warszawa, Komende Glowna Zandarmerii
Wojskowej, Inspektorat Wsparcia Sit Zbrojnych, Narodowe Centrum Bezpieczenstwa
Cyberprzestrzeni;

2) jednostce wojskowej — nalezy przez to rozumie¢ jednostke organizacyjng i komorke
organizacyjng resortu obrony narodowej;

3) Polskim Kontyngencie Wojskowym (PKW) — nalezy przez to rozumie¢ zwigzek taktyczny,
oddziat, pododdziat skierowany do udzialu w misji (operacji wojskowej) poza granicami
panstwa, samodzielnie lub w skladzie organizacji miedzynarodowej, a takze zolhierzy
stanowigcych wktad narodowy do dowodztw i sztabow misji (operacji wojskowej) poza
granicami panstwa i organizacji mi¢dzynarodowych;



4) psychologu jednostki wojskowej — nalezy przez to rozumie¢ psychologa petnigcego
zawodowg stuzbg wojskowa lub zatrudnionego w jednostce wojskowej, ktory wykonuje
zadania z obszaru psychologii spolecznej;

5) psychologu-koordynatorze — nalezy przez to rozumie¢ psychologa petnigcego zawodowa
stuzb¢ wojskowa lub zatrudnionego w jednostkach organizacyjnych, o ktérych mowa
w pkt 1, ktorego zadaniem jest koordynacja dziatalno$ci psychologicznej w podlegtych
zwigzkach organizacyjnych i jednostkach wojskowych;

6) psychologu wojskowej pracowni psychologicznej — nalezy przez to rozumie¢ psychologa
peniacego stuzbe wojskows lub zatrudnionego w wojskowej pracowni psychologicznej;

7) psychologu z obszaru psychologii klinicznej — nalezy przez to rozumie¢ psychologa
petnigcego zawodowa stuzbg wojskowa lub zatrudnionego w wojskowym instytucie
medycznym, szpitalu wojskowym, wojskowym szpitalu uzdrowiskowo-rehabilitacyjnym
lub wojskowej specjalistycznej przychodni lekarskiej;

8) pracowniku — nalezy przez to rozumie¢ pracownikow jednostek organizacyjnych
i komorek organizacyjnych resortu obrony narodowej;

9) osobach uprawnionych — nalezy przez to rozumie¢ zolnierzy, pracownikow,
weteranow-zotierzy i weterandw poszkodowanych-zotnierzy w zwiazku ze stuzba lub
praca oraz najblizszych cztonkow rodzin tych osob, a takze najblizszych cztonkoéw rodzin
zotierzy i pracownikéw zmartych w zwigzku ze stuzbg lub praca;

10) obszarach opieki psychologicznej i dziatalnosci psychologéow — nalezy przez to rozumiec:
a) psychologie spoteczna,
b) psychologig¢ stuzby i pracy,
c) psychologie kliniczna.

§ 3. Zadania z zakresu opieki psychologicznej realizuja:

1) w obszarze psychologii spotecznej — psycholodzy jednostek wojskowych oraz
psycholodzy-koordynatorzy;

2) w obszarze psychologii stuzby i pracy — psycholodzy wojskowych pracowni
psychologicznych;

3) w obszarze psychologii klinicznej — psycholodzy wojskowego instytutu medycznego,

szpitala wojskowego, wojskowego szpitala uzdrowiskowo-rehabilitacyjnego lub
wojskowej specjalistycznej przychodni lekarskiej.

§ 4. Nadzor nad dziatalno$cig psychologoéw i wykonywaniem opieki psychologicznej
w resorcie obrony narodowej sprawuje osoba zajmujaca kierownicze stanowisko Ministerstwa
Obrony Narodowej wtasciwa do spraw zdrowia, za posrednictwem Dyrektora Departamentu
Wojskowej Stuzby Zdrowia.

§ 5. Dyrektor Departamentu Wojskowej Stuzby Zdrowia przedstawia osobie
zajmujgcej kierownicze stanowisko Ministerstwa Obrony Narodowej witasciwej do spraw
zdrowia, do dnia 30 marca kazdego roku, roczng informacje na temat dzialalnoSci
psychologéw i wykonywania opieki psychologicznej w resorcie obrony narodowej za ubiegly
rok.



§ 6. Roczna informacja, o ktérej mowa w § 5, stanowi podstawe informacji na
potrzeby sprawozdawczo$ci z dziatalno$ci psychologow 1 wykonywania opieki
psychologicznej w resorcie obrony narodowej oraz do formutowania kierunkow dalszego
rozwoju i planowania dziatan w trzech obszarach opieki psychologicznej, o ktorych mowa
w§ 3.

§ 7. Regionalne wojskowe pracownie psychologiczne oraz podlegajace im wojskowe
pracownie psychologiczne sg jednostkami organizacyjnymi podporzadkowanymi Centralne;j
Wojskowej Pracowni Psychologicznej.

§ 8. Centralna Wojskowa Pracownia Psychologiczna podlega Ministrowi Obrony
Narodowej, pozostajac w podporzadkowaniu osoby zajmujacej Kierownicze stanowisko
Ministerstwa Obrony Narodowej wtasciwej do spraw zdrowia, za posrednictwem Dyrektora
Departamentu Wojskowej Stuzby Zdrowia.

§ 9. Wprowadza si¢ do wuzytku w resorcie obrony narodowej ,Wytyczne
do dziatalnosci psychologéw i wykonywania opieki psychologicznej w resorcie obrony
narodowej”, ktore stanowig zalgcznik Nr 1 do decyzji, z uwzglednieniem podziatu na
specyfike zadan poszczegdlnych trzech obszaréw opieki psychologicznej, o ktorych mowa
w§ 3.

§ 10. Wprowadza si¢ do realizacji w resorcie obrony narodowej ,,Program opieki
psychologicznej dla uczestnikoéw misji poza granicami panstwa i ich rodzin”, ktory stanowi
zalacznik Nr 2 do decyzji.

§ 11. Traci moc decyzja Nr 145/MON Ministra Obrony Narodowej z dnia 28 kwietnia
2015 r. w sprawie dziatalnosci psychologicznej w resorcie obrony narodowej (Dz. Urz. Min.
Obr. Nar. poz. 129).

§ 12. Decyzja wchodzi w zycie z dniem ogloszenia.

Minister Obrony Narodowej: z up. W. Skurkiewicz



Zalaczniki do decyzji Nr 155/MON
Ministra Obrony Narodowej
z dnia 26 pazdziernika 2021 r. (poz. 235)

Zalacznik Nr 1

WYTYCZNE DO DZIALALNOSCI PSYCHOLOGOW I WYKONYWANIA
OPIEKI PSYCHOLOGICZNEJ W RESORCIE OBRONY NARODOWEJ

I. DOKUMENTACJA PSYCHOLOGICZNA

1.

Do dokumentacji psychologicznej Psychologicznego Punktu Konsultacyjnego (PPK)
stosuje si¢ powszechnie obowigzujace przepisy prawa oraz przepisy dotyczace
archiwizacji dokumentéw, a takze przepisy dotyczace archiwizacji dokumentow
w resorcie obrony narodowej wedtug jednolitego rzeczowego wykazu akt (JRWA) dla
danej jednostki wojskowej. W JRWA jednostki wojskowej umiesci¢ kategorig:
dokumentacja psychologiczna Psychologicznego Punktu Konsultacyjnego. Okres
przechowywania uzgodni¢ z Wojskowym Biurem Historycznym.

. Dokumentacja psychologiczna objeta jest tajemnicg zawodowg psychologa, zgodnie

z powszechnie obowigzujacymi przepisami prawa.

. W przypadku likwidacji stanowiska psychologa jednostki wojskowej dokumentacje

i narzedzia psychologiczne przekazuje si¢ whasciwemu psychologowi-koordynatorowi.

. W sytuacji likwidacji (rozformowania lub przeformowania) jednostki wojskowej do

postepowania z dokumentacjg i narzgdziami psychologicznymi stosuje si¢ pkt 2.

W sytuacji przeformowania jednostki wojskowej bez jej dyslokacji, dokumenty
przekazuje si¢ do kancelarii celem przerejestrowania, nastepnie przekazuje
psychologowi jednostki wojskowej do PPK, bez przekazywania wilasciwemu
psychologowi-koordynatorowi.

. W sytuacji odejscia psychologa ze stanowiska i okresowego nieobsadzenia tego

stanowiska (brak bezposredniego przejecia obowigzkow przez nowa osobg na
stanowisku psychologa) dokumentacj¢ psychologiczng przekazuje si¢ do kancelarii
celem okresowego przechowania, przy czym ksigzke PPK oraz dokumentacje
wymieniong w pkt 7 ppkt 4 1 5 przekazuje si¢ do kancelarii w zaklejonej kopercie
Z pieczatka 1 podpisem psychologa.

. Dokumentacje¢ psychologiczng stanowia:

1) Ksigzka Psychologicznego Punktu Konsultacyjnego (KPPK), ktorej wzor okresla
zatgcznik Nr 1 do Wytycznych do dziatalno$ci psychologéw i wykonywania opieki
psychologicznej w resorcie obrony narodowej, zwanych dalej ,,Wytycznymi”;

2) ksigzka profilaktycznej dziatalno$ci psychologicznej, ktorej wzor okresla zatacznik
Nr 2 do Wytycznych;



3) Ksigzka ewidencji narzedzi i wydawnictw psychologicznych, ktorej wzor okresla
zatgcznik Nr 3 do Wytycznych;

4) Indywidualne Karty Konsultacji Psychologicznych (IKKP), ktorych wzor okresla
zatgcznik Nr 4 do Wytycznych;

5) inna niz wyzej wymieniona dokumentacja psychologiczna badanych, indywidualna
i zbiorcza, prowadzona na podstawie wlasciwych ustaw i rozporzadzen, bedacych
podstawg podejmowanych dziatan psychologicznych (np. opinie psychologiczne,
badania  diagnostyczne i  kwalifikacyjne oraz  dokumentowanie  sesji
psychoterapeutycznych itp.).

8. Do Ksigzki Ewidencji Narzgdzi i Wydawnictw Psychologicznych wpisuje si¢ zar6wno
narzgdzia i wydawnictwa otrzymane od psychologa-koordynatora, jak i zakupione ze
srodkéw finansowych dysponenta s$rodkéw budzetowych trzeciego stopnia, na
zaopatrzeniu ktorego pozostaje jednostka wojskowa.

II. ZAKRES ZADAN ORAZ ZASADY DZIALALNOSCI PSYCHOLOGOW
W RESORCIE OBRONY NARODOWEJ (PSYCHOLOGIA WOJSKOWA
| SPOLECZNA)

1. Zakres zadan psychologa jednostki wojskowe;j:

Psycholog jednostki wojskowej, na podstawie planu dzialalno$ci jednostki
wojskowej na kolejny rok, zgodnie z kompetencjami zawodowymi:

1) w zakresie wsparcia psychologicznego:

a) udziela porad i indywidualnej pomocy psychologicznej osobom uprawnionym na
ich zyczenie, rowniez z doradztwa personalnego, w uzasadnionych przypadkach
zaktada i prowadzi IKKP,

b) udziela wsparcia dowodcom, w szczegdlnosci:

— doskonali umiejetnosci dowodcow w zakresie poznawania podwtadnych, cech
osobowych 1 standéw emocjonalnych, w tym rozpoznawania stanow kryzysu
psychologicznego i adekwatnego do nich reagowania,

— udziela konsultacji dotyczacych postgpowania z zolnierzami naruszajgcymi
zasady dyscypliny wojskowej w zakresie aspektow psychologicznych,

— udziela konsultacji dotyczacych optymalizacji procesu dowodzenia oraz
budowania zespotow zadaniowych, w tym zarzadzania zasobami osobowymi
zohierzy i pracownikow;

2) w zakresie promocji zdrowia psychicznego:
a) upowszechnia wiedz¢ na temat zdrowia psychicznego,
b) ksztaltuje zachowania i style zycia korzystne dla zdrowia psychicznego,

C) wspiera osoby uprawnione w rozwijaniu umiej¢tnosci radzenia sobie w sytuacjach
zagrazajacych zdrowiu psychicznemu,

3) w zakresie zapobiegania zaburzeniom psychicznym i patologiom spotecznym:

a) prowadzi zajecia psychoedukacyjne, w szczegolnosci z zakresu profilaktyki
uzaleznien, profilaktyki zachowan agresywnych, autoagresywnych, treningu



radzenia sobie ze stresem, rozwigzywania sytuacji konfliktowych, przeciwdziatania
mobbingowi, molestowaniu, dyskryminacji (w tym w ramach szkolenia
uzupetniajacego zotnierzy i pracownikow w przedmiocie ,,Profilaktyka i dyscyplina
wojskowa”),

b) realizuje szkolenie w zakresie psychologicznego przygotowania do shuzby
wojskowej dla nowoprzyjetych zohierzy,

) uczestniczy w realizacji narodowych programéw profilaktycznych 1 innych,
opracowanych w jednostce wojskowej z zakresu przeciwdziatania patologiom
spotecznym,

d) monitoruje $rodowisko jednostki wojskowej w zakresie psychologicznych
uwarunkowan stuzby wojskowej i pracy, poprzez mozliwie systematyczny kontakt
z zolierzami oraz z pracownikami. Podejmuje dziatania profilaktyczne
i interwencyjne w rozpoznanych obszarach zagrozen w Srodowiskach zotierzy
1 pracownikow,

e) uczestniczy w dziataniach jednostki wojskowej zmierzajacych do utrzymania
potencjalu bojowego wojsk, w tym migdzy innymi w odprawach, wedtug potrzeb —
w analizie dyscypliny wojskowej, w celu dostrzegania badZz prognozowania
zagrozen i patologicznych zjawisk,

f) uczestniczy w procesie rekrutacji kandydatow do stuzby wojskowej, stuzby
przygotowawczej, zoilnierzy do udzialu w misjach poza granicami panstwa,
poswiecajac  szczegdlng uwage takim aspektom jak: specyfika shuzby
i potencjalne zagrozenia, cechy osobowosci utrudniajace badZz pozwalajace na
dobre funkcjonowanie oraz inne uwarunkowania (np. uzaleznienia),

g) za zgoda badanego, prowadzi wywiady psychologiczne z Zolierzami kierowanymi
1 powracajacymi z misji poza granicami panstwa: za pomoca ,, Kwestionariusza
oceny psychologicznej przed misja” i ,,Kwestionariusza oceny psychologicznej po
powrocie z misji”’, stanowigcych zalacznik do Programu opieki psychologicznej
uczestnikOw misji poza granicami panstwa i ich rodzin, wprowadzonego do
realizacji w resorcie obrony narodowej, zwanego dalej ,,Programem”;

h) realizuje przedsiewzigcia w zakresie psychologicznego przygotowania zokierzy do
dziatania w warunkach ekstremalnych,

1) wydaje opinie na wniosek zainteresowanego lub na wniosek innych uprawnionych
0soOb 1 organéw, jesli przepisy odrebne tak stanowia,

J) realizuje, w porozumieniu z dowodca jednostki wojskowej, w oparciu o Centrum
Pomocy Rodzinie (CPR), wsparcie dla osob uprawnionych, do$wiadczajgcych
cigzkiego uszczerbku na zdrowiu lub $mierci najblizszego cztonka rodziny;

4) w zakresie organizacyjnym:

a) prowadzi dokumentacj¢ psychologiczng okreslong w przepisach o dokumentacji
psychologicznej oraz we wzorach okreslonych w zatgcznikach do Wytycznych oraz
zatgcznikach do Programu,

b) do dnia 30 stycznia kazdego roku, opracowuje sprawozdanie z dziatalnos$ci
psychologicznej za rok poprzedni, zgodnie ze wzorem zamieszczonym



w zalagczniku Nr 5 do Wytycznych, ktore przedstawia dowodcy jednostki
wojskowej oraz przesyta wlasciwemu psychologowi-koordynatorowi,

c) psycholog pehiacy stuzbe lub pracujacy w skladzie PKW opracowuje
sprawozdanie ze swojej dziatalnosci w ostatnim tygodniu trwania misji, zgodnie ze
wzorem okreslonym w zalgczniku Nr 5 do Wytycznych, ktore przedstawia
wiasciwemu dowddcy oraz przesyta psychologowi-koordynatorowi w Dowddztwie
Operacyjnym Rodzajow Sit Zbrojnych,

d) wspotpracuje z wojskowg stuzbg zdrowia, kapelanami oraz komoérkami kadrowymi
i komunikacji spotecznej jednostki wojskowej, a takze instytucjami zajmujgcymi
si¢ ochrong 1 promocja zdrowia psychicznego, w systematycznym, programowym
ksztattowaniu 1 upowszechnianiu higieny psychiczne;j,

e) moze prowadzi¢ badania naukowe z zakresu psychologii w resorcie obrony
narodowej, wedlug zasad okreslonych przez Dyrektora Departamentu Wojskowej
Stuzby Zdrowia.

2. Zakres zadan psychologa-koordynatora w dowédztwach rodzajéw Sil Zbrojnych
oraz wyspecjalizowanych formacjach Sit Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej.

Psycholog-koordynator dowodztwa rodzajéw Sit Zbrojnych koordynuje i nadzoruje
dziatalnos¢ psychologow i opieke psychologiczng w jednostkach wojskowych podlegtych
temu dowddztwu. Na podstawie planu dziatalnos$ci jednostki wojskowej na kolejny rok,
zgodnie z kompetencjami zawodowymi:

1) realizuje zadania, o ktérych mowa w pkt 1;

2) wypracowuje i przedstawia wilasciwemu dowodcy jednostki wojskowej wnioski
i propozycje dotyczace opieki psychologicznej;

3) wspotpracuje z Departamentem Wojskowej Stuzby Zdrowia, kierownikami
wojskowych pracowni psychologicznych, ordynatorami oddziatéw psychiatrycznych
szpitali wojskowych i kierownikami poradni zdrowia psychicznego oraz innymi
instytucjami zajmujacymi si¢ ochrong i promocjg zdrowia psychicznego;

4) organizuje odprawy i szkolenia dla psychologéw-koordynatorow zwigzkoéw
organizacyjnych oraz psychologéw jednostek wojskowych;

5) prowadzi okresowe analizy dziatalno$ci psychologicznej w dowddztwie rodzajow Sit
Zbrojnych;

6) uczestniczy w naborze na stanowiska psychologow-koordynatorow w dowodztwach
zwigzkow organizacyjnych oraz psychologdéw jednostek wojskowych bezposrednio
podleglych;

7) do dnia 1 marca kazdego roku, opracowuje sprawozdanie z dziatalno$ci
psychologicznej w dowodztwie rodzajow Sit Zbrojnych 1 jednostkach podlegtych za
rok poprzedni, zgodnie ze wzorem okreslonym w zatagczniku Nr 5 do Wytycznych,
ktore przedstawia wiasciwemu dowoddcy oraz przesyta do Dyrektora Departamentu
Wojskowej Stuzby Zdrowia;

8) postanowienia ppkt 1-7 stosuje si¢ odpowiednio do psychologa-koordynatora zwigzku
organizacyjnego.



3.Zasady dzialalno$ci psychologow i wykonywania opieki psychologicznej
w jednostce wojskowej:

1) psycholog jednostki wojskowej lub psycholog-koordynator podlega bezposrednio
dowodcy jednostki wojskowej;

2) dowddca jednostki wojskowej umozliwia zatrudnionym psychologom korzystanie
z superwizji grupowych lub indywidualnych w zakresie wykonywanej pracy
zawodowej (miedzy innymi poprzez finansowanie superwizji oraz stwarzanie
mozliwosci wykorzystania na nie czasu stuzbowego psychologow);

3) psycholog jednostki wojskowej lub psycholog-koordynator wspotuczestniczy
w dziatalnosci CPR, w zakresie swoich kompetencji;

4) psycholog jednostki wojskowej lub psycholog-koordynator moze prowadzi¢
psychoterapi¢ indywidualng lub grupowa, wylacznie w zakresie posiadanych
kompetencji, potwierdzonych odpowiednim dokumentem, wydanym przez
uprawniony organ;

5) psycholog jednostki wojskowej moze uczestniczyé w specjalistycznym ksztatceniu,
zgodnie z wymaganiami i potrzebami wynikajacymi ze specyfiki zadan realizowanych
przez jednostke, szczegolnie w ¢wiczeniach/szkoleniach poligonowych i szkoleniach
SERE (Survival, Evasion, Resistance, Escape);

6) psycholog jednostki wojskowej lub psycholog-koordynator podejmuje, na polecenie
wlasciwego dowoddcy, interwencje w sytuacjach szczegdlnych oraz uczestniczy
w pracach doraznie powotywanych zespotow, w tym zespotdéw powiadamiajacych
o $mierci lub zranieniu Zotnierza lub pracownika, a takze w pracach grup interwencji
kryzysowej 1 innych zespotow;

7) do realizacji ustug psychologicznych przetozony wydziela, w miar¢ posiadanych
mozliwosci, odrebne pomieszczenie bedace PPK. Wydzielone pomieszczenie powinno
zapewnia¢ odpowiednie zabezpieczenie dokumentacji psychologicznej i gwarantowac
swobodny, nieskrgpowany dostep osobom przyjmowanym przez psychologa;

8) PPK powinien byé¢, w miar¢ mozliwosci, wyposazony W podstawowy sprzet
teleinformatyczny z dostgpem do Internetu oraz zapewniajacy taczno$é z instytucjami
zewngtrznymi, a takze sprzet kwaterunkowy gwarantujacy osobom korzystajacym
z pomocy psychologa komfort prowadzenia rozmowy;

9) psycholog $wiadczy ustugi w PPK po wczedniejszym umowieniu sig;

10) w uzasadnionych przypadkach mozliwe sg wizyty domowe psychologa jednostki
wojskowej u oséb uprawnionych. Dowodca jednostki wojskowej zapewnia, jesli to
konieczne, $rodki transportu 1 tgcznosci. Wizyty domowe wlicza si¢ do czasu
stuzby/pracy psychologa jednostki wojskowej.

I1l. ZAKRES ZADAN PSYCHOLOGOW | ZASADY WYKONYWANIA
OPIEKI PSYCHOLOGICZNEJ W WOJSKOWYCH PRACOWNIACH
PSYCHOLOGICZNYCH (PSYCHOLOGIA SLUZBY I PRACY)

1. Zakres zadan psychologa Wojskowej Pracowni Psychologicznej (WPPsych). Psycholog
WPPsych:



1) prowadzi badania psychologiczne (selekcyjno-kwalifikacyjne) kandydatow do shuzby
wojskowej;

2) wykonuje profilaktyczne i okresowe badania psychologiczne na rzecz resortu obrony
narodowej wynikajace z przepisOw powszechnie obowigzujacych;

3) wspotpracuje z lekarzami psychiatrami i psychologami wlasciwych podmiotow
leczniczych i jednostek wojskowych;

4) stosuje w dziatalno$ci badawczej, w obszarach psychologii, metodyki specjalistyczne
opracowane na potrzeby resortu obrony narodowej oraz inne metodyki i baterie testow
posiadajgce polskie standaryzacje i normalizacje;

5) udziela porad i indywidualnej pomocy psychologicznej osobom uprawnionym,
zaktada i prowadzi IKKP.

2. Organizacja i zasady dziatalnosci psychologéw oraz wykonywania opieki
psychologicznej w WPPsych:

1) kierownicy WPPsych podlegaja wtasciwym kierownikom regionalnych wojskowych
pracowni psychologicznych (RWPPsych);

2) WPPsych prowadza badania psychologiczne na podstawie skierowania wystawionego
przez whasciwe podmioty osobom uprawnionym;

3) dla realizacji ustug psychologicznych kierownik WPPsych wydziela PPK, wedtug
wytycznych okre§lonych w dziale IT pkt 3 ppkt 7-9;

4) WPPsych realizuje zakup narzedzi badawczych okreslonych w metodykach
specjalistycznych wydanych przez Centralng Wojskowa Pracowni¢ Psychologiczng
(CWPPsych);

5) kierownik WPPsych umozliwia zatrudnionym psychologom korzystanie z superwizji
w sposob okreslony w dziale II pkt 3 ppkt 2;

6) do dnia 30 stycznia kazdego roku, opracowuje sprawozdanie z dziatalnosci podlegtej
mu WPPsych za rok poprzedni, ktore przesyta wlasciwemu nadrzgdnemu
kierownikowi regionalnej wojskowej pracowni psychologicznej.

3. Zakres zadan psychologa RWPPsych:
Psycholog RWPPsych wykonuje zadania wskazane w pkt 1.

4. Organizacja oraz zasady dziatalno$ci psychologow 1 wykonywania opieki
psychologicznej w RWPPsych:

1) kierownik RWPPsych podlega dyrektorowi CWPPsych;

2) kierownik RWPPsych do dnia 15 Iutego kazdego roku opracowuje sprawozdanie
z dziatalnosci podlegtej mu RWPPsych, ktore przesyta do dyrektora CWPPsych;

3) RWPPsych sprawujg nadzor organizacyjny i merytoryczny nad realizacja zadan
podlegtych WPPsych;

4) kierownik RWPPsych umozliwiania zatrudnionym psychologom korzystanie
z superwizji w sposob okreslony w dziale II pkt 3 ppkt 2;



5) RWPPsych prowadza badania psychologiczne na podstawie skierowania
wystawionego przez wiasciwe podmioty osobom uprawnionym;

6) dla realizacji ustug psychologicznych kierownik RWPPsych wydziela PPK wedtug
wytycznych okre§lonych w dziale II pkt 3 ppkt 7-9;

7) psycholog swiadczy ustugi w PPK po wczesniejszym umowieniu si¢;

8) RWPPsych realizuje zakup narz¢dzi badawczych okreslonych w metodykach
specjalistycznych wydanych przez CWPPsych.

5. Zakres zadan psychologa CWPPsych.
Psycholog CWPPsych:
1) wykonuje zadania okreslone w pkt 1 ppkt 2-5;

2) prowadzi badania psychologiczne (selekcyjno-kwalifikacyjne) kandydatow do stuzby
wojskowej tylko w trybie odwotawczym od orzeczen wydawanych przez RWPPsych;

3) planuje i organizuje na potrzeby wojskowych pracowni psychologicznych zakup
aparatow do badan psychologicznych, zgodnie z odrgbnymi przepisami.

6. Organizacja oraz zasady dziatalnoSci psychologow 1 wykonywania opieki
psychologicznej w CWPPsych:

1) dyrektor CWPPsych podlega stuzbowo Dyrektorowi Departamentu Wojskowej Stuzby
Zdrowia;

2) CWPPsych sprawuje nadzor organizacyjny i merytoryczny nad realizacjg zadan
podlegtych RWPPsych;

3) CWPPsych organizuje doskonalenie zawodowe psychologéw wojskowych pracowni
psychologicznych;

4) dyrektor CWPPsych umozliwiania zatrudnionym psychologom korzystanie
z superwizji w sposob okreslony w dziale II pkt 3 ppkt 2;

5) CWPPsych dokonuje doboru narzedzi psychologicznych do badan specjalistycznych,
we wspotpracy z Departamentem Wojskowej Stuzby Zdrowia, opracowuje metodyki
badan na potrzeby resortu obrony narodowej;

6) dla realizacji ustug psychologicznych dyrektor CWPPsych wydziela PPK wedlug
wytycznych okreslonych w dziale IT pkt 3 ppkt 7-9;

7) dyrektor CWPPsych do dnia 1 marca kazdego roku, opracowuje sprawozdanie
z dziatalnosci CWPPsych i pracowni podlegtych za rok poprzedni, ktore przesyta do
Dyrektora Departamentu Wojskowej Stuzby Zdrowia.

IV. ZAKRES | ZASADY DZIALALNOSCI PSYCHOLOGOW I WYKONYWANIA
OPIEKI PSYCHOLOGICZNEJ W WOJSKOWYCH INSTYTUTACH
MEDYCZNYCH, SZPITALACH  WOJSKOWYCH, WOJSKOWYCH
SZPITALACH UZDROWISKOWO-REHABILITACYJNYCH ORAZ
WOJISKOWYCH SPECJALISTYCZNYCH PRZYCHODNIACH LEKARSKICH
(PSYCHOLOGIA KLINICZNA)

Zasady realizacji dziatalnosci psychologéw i wykonywania opieki psychologicznej oraz
warunki $wiadczenia ustug psychologicznych w wojskowych instytutach medycznych,



szpitalach wojskowych, wojskowych szpitalach uzdrowiskowo-rehabilitacyjnych oraz
wojskowych specjalistycznych przychodniach lekarskich okreslaja odrgbne przepisy.

V. FORMY DOSKONALENIA ZAWODOWEGO I WYMIANY DOSWIADCZEN
1. Psycholodzy zatrudnieni lub petnigcy stuzbe w resorcie obrony narodowej:
1) majg obowiazek doskonalenia zawodowego;

2) uczestniczag w warsztatach psychologicznych organizowanych przez Dyrektora
Departamentu Wojskowej Stuzby Zdrowia;

3) moga odbywacé staze specjalistyczne z obszaru psychologii klinicznej realizowane
w podmiotach leczniczych utworzonych i nadzorowanych przez Ministra Obrony
Narodowej, za zgoda wlasciwych przetozonych.

2. W zalezno$ci od potrzeb Dyrektor Departamentu Wojskowej Shuzby Zdrowia
organizuje konferencje psychologiczne z udzialem psychologoéw wymienionych
w pkt 1.

3. Doskonalenie zawodowe:
1) moze si¢ odbywaé w ramach petnienia obowigzkow stuzbowych;

2) moze odbywa¢ si¢ na terenie jednostki wojskowej — w formie samoksztatcenia, jak
i poza tym terenem — w szczegolnosci w formie szkolen i studiow podyplomowych.

4. Finansowanie doskonalenia zawodowego psychologow odbywa si¢ na podstawie
przepisdOw powszechnie obowigzujacych.

VI. ZATRUDNIANIE (WYZNACZANIE NA STANOWISKA) PSYCHOLOGOW

1. Etat psychologa jednostki wojskowej lub psychologa-koordynatora tworzy si¢ zgodnie
z przepisami 0 dziatalnosci kompetencyjnej i organizacyjno-etatowej w resorcie
obrony narodowej.

2. Utworzenie etatu dla psychologa-koordynatora nie wyklucza utworzenia etatu
psychologa jednostki wojskowej.

3. Szef Sztabu Generalnego Wojska Polskiego, dowoddcy rodzajow Sit Zbrojnych
I wyspecjalizowanych formacji Sit Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej oraz
dyrektorzy/komendanci podmiotéw leczniczych utworzonych i nadzorowanych przez
Ministra Obrony Narodowej — odpowiednio do wtasciwos$ci zobligowani sg do:

1) wdrozenia regulacji prawnych i organizacyjnych, dotyczacych dziatalno$ci
psychologéw 1 opieki psychologicznej w resorcie obrony narodowej, w tym
wprowadzenie zmian organizacyjno-etatowych polegajacych na:

a) utworzeniu stanowisk psychologow odpowiadajacych za koordynacj¢ dziatalnosci
psychologicznej na  szczeblu  dowddztw  rodzajow  Sit  Zbrojnych
I wyspecjalizowanych formacji Sit Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej oraz
stanowisk psychologow jednostki wojskowej, gdzie taki etat nie istnieje, a aktualne
potrzeby srodowiska zotnierzy, pracownikow wojska i ich rodzin oraz potencjalne
zagrozenia wskazuja na konieczno$¢ udziatu psychologa w funkcjonowaniu
dowddztwa lub jednostki wojskowej,



b) utworzeniu dodatkowych stanowisk psychologéw jednostek wojskowych
w jednostkach o duzym zaangazowaniu szkoleniowym i wykonujagcym zadania
zwigzane z ekspozycja na stres traumatyczny (misje poza granicami panstwa) lub
duzym obcigzeniem psychicznym wynikajacym ze specyfiki dzialania jednostki

— w ramach limitu zatrudnienia bazowego pozostajacego w dyspozycji wlasciwego
dysponenta srodkow etatowych na dany rok;

2) obsadzenia wakujgcych stanowisk psychologéw jednostek wojskowych.



Zatacznik Nr 1 do Wytycznych

KSIAZKA
PSYCHOLOGICZNEGO PUNKTU KONSULTACYJNEGO

/Nazwa jednostki wojskowej/

Rozpoczeto dnia ...........coooviiiiiiiiiin.

Zakonczono dnia .......ooeuuieieee i



Lp.

Data

Stopien, imie¢, nazwisko

Przydzial
sluzbowy/miejsce
pracy

Rodzaj konsultacji

Uwagi




Zatacznik Nr 2 do Wytycznych

KSIAZKA PROFILAKTYCZNEJ DZIALALNOSCI PSYCHOLOGICZNEJ

/Nazwa jednostki wojskowej/

Rozpoczgtodnia ....................oll.

Zakonczono dnia .........coooviiiiiiinnn...



Lp.

Data
Liczba
godz.

Tres¢ przedsiewziecia

Miejsce

Korpus/grupa osobowa

Oficerowie

zawodowi

Podoficerowie
zawodowi
Szeregowi
zawodowi

Pracownicy

Rodziny

Uwagi




Zatacznik Nr 3 do Wytycznych

Jednostka wojskowa

KSIAZKA EWIDENCJI
NARZEDZI I WYDAWNICTW PSYCHOLOGICZNYCH



Liczba kompletow

Lp. Data Zrodlo pochodzenia Nazwa narze¢dzia lub wydawnictwa (arkuszy, sztuk) Uwagi
1. | 12042017y, | Zakupzestodkow | \eq . 1 kpl.
dowodcy jw
e Podrecznik 1 szt.
o Arkusze 25 egz. Zuzyte 15.06.2020 r.
o Klucz 1 kpl.
Przekazany asygnata )
2. | 05.05.2018r. NI 7 RSZ CISS: 2 kpl.
e Podrecznik 2 Szt.
o Arkusz 50 egz. Zuzyte 9.07.2019 r.
o Klucz 2 kpl.
3 01.08.2019 1. Zakup ze srqdkow ,,Zespot ostrego stresu” R.A. Bryant, A.G. 1 szt
dowddey jw Harvey
4. | 10.10.2019r. Przekaza;l)&%sggnatq Nr Arkusze odpowiedzi do EPQ-R 100 egz.
Arkusze pytah do EPQ-R 100 egz.
Arkusze testowe do NEO-FFI 50 egz.
Arkusze odpowiedzi do TMZ 50 egz.
5. | 01.02.2020r. | Zakupzesrodkéw 1 np b do KKS 100 egz.
dowodcy jw
6. Arkusze do Test d2 100 egz.

Podpis psychologa dokonujacego wpisu




Zalgcznik Nr 4 do Wytycznych

Pieczatka i podpis psychologa zaktadajacego karte Nr karty ..........
(z nazwa etatu 1 jednostki wojskowej)

Data zalozenia........

INDYWIDUALNA KARTA KONSULTACJI PSYCHOLOGICZNYCH

zohierz pracownik cztonek rodziny osoby uprawnionej
I. DANE OSOBOWE
Stopien, imi¢, nazwisko Ple¢ |K | M

Data i miejsce urodzenia

Adres zamieszkania

Wyksztatcenie

Zawo6d wyuczony

Stanowisko stuzbowe/
jednostka wojskowa

Telefon
stuzbowy/kontaktowy

II. PRZEBIEG SLUZBY WOJSKOWEJ

1. Zasadnicza stuzba wojskowa (czas trwania, miejsce petnienia stuzby, stanowisko) .........
2. SZKOIA WOJTSKOWA: .. e e e

3. Zawodowa stuzba wojskowa (czas trwania, miejsce petnienia stuzby, stanowisko):

I11. UDZIAL. W MISJACH POZA GRANICAMI PANSTWA
1. Udzial w misjach poza granicami panstwa (rok, kraj, Nr zmiany) ..................cooennn.



2. Deklarowana che¢ udzialu w misjach poza granicami panstwa ..............coeevieveiniennnnnn.
IV. SYTUACJA RODZINNA

1. Rodzina pochodzenia ( wystepowanie chorob, niepelnosprawnosci, patologii, sieroctwo)

2. Stancywilny ......ooooiiiiiiiiiii

3. Dzieci (data urodzenia/ple) ... ...c.oiiiiii i

V. CECHY INDYWIDUALNE
1. Samookaleczenia/mysli ,,S”/proby ,,S™ ..o
2. Uzywanie substancji psychoaktywnych (alkohol, sterydy, uspokajajace, nasenne,

przeciwbolowe, narkotyki), uzaleznienia behawioralne ....................coviiiiiiiiiinn..

3. Kryzysy zyciowe (w ostatnim czasie: udziat w wypadku samochodowym, $mier¢ bliskiej

0s0bYy, 10Zpad ZWIgZKU, INNE) . ....ouuitiit e



16. Decyzja o podjeciu rozmowy z psychologiem:
o Samodzielnie

O Za namow3 przetozonego

0 Za namow3g wspotpracownika / kolegi

O Za namowg cztonka rodziny

o Inne



V1. BADANIE POZIOMU INTELEKTUALNEGO

Skala czynnik i
Lp. Data Nazwa testu Wyniki surowe (przeliczone) Uwagi
OPIS WYIIKOW....oeiiiiiiieiiie ettt e e et e e et e e s eaee e sseeesaaeesabe e e sbb e e e abbe e e bt e e e bb e e ebeeeanbeeennneas
VIL.BADANIE OSOBOWOSCI

Skala czynnik
Lp. Data Nazwa testu Wyniki surowe (przeliczone) Uwagi
OPIS  WYNIKOW. ...ttt ettt ettt e st e bt e st e e bt e eabeenbeesnbeenseeebeesnneennes
VIII. INNE
Lp. Data Nazwa testu Skala czynnik Uwagi

Wyniki surowe (przeliczone)




Lp.

Data

Przebieg konsultacji

Uwagi




Zatacznik do IKKP numer ...........................

Z.gtoSZONY PrODICII: ..oeet e

Osoba zglaszajaca Problem: ... .. ..ot e

Problem sygnalizowany przez samego zaintereSOWanego: ..........ovvereereerenreneenenmnrenrnennns

ZASOBY OGRANICZENIA

Przebyte, powazne choroby/Urazy: ..........cooiiiiii



Inne istotne informacje:

USLAloNy COL PIaCy: . .netit ittt e e e

Proponowana czestotliwos§¢ spotkan: ............ooiiiiiiiii i
Proponowane metody i formy pracy:




Zalgcznik Nr 5 do Wytycznych

SPRAWOZDANIE

Z DZIALALNOSCI PSYCHOLOGOW ORAZ WYKONYWANIA OPIEKI
PSYCHOLOGICZNEJ za rok/zmiane ..........

I. CZESC OPISOWA

1. Dominujgca problematyka i formy realizowanych przedsigwzig¢ profilaktycznych.

2. Zasadnicze problemy wynikajace z poradnictwa 1 konsultacji psychologicznych
w poszczegdlnych grupach osobowych.

3. Formy wspotpracy z instytucjami zajmujacymi si¢ profilaktyka zdrowia psychicznego.

4. Realizowane projekty badawcze.

5. Udziat w szkoleniach, kursach, odprawach srodowiskowych i innych — zasady, tematyka,
sposob finansowania.

6. Inne zdiagnozowane rozpoznania i realizowane przedsiewzigcia, nieuwzglednione w tabeli
w czgsci statystycznej oraz wypowiedzi w mediach.

7. Zglaszane potrzeby, sugestie, propozycje dotyczace Szkolen, materiatow, literatury, inne.

8. Whnioski i propozycje wynikajace z dzialalno$ci psychologiczne;.



II. CZESC STATYSTYCZNA

WARTOSCI

LP. RODZAJ DANYCH L ICZBOWE
1. | liczba oséb korzystajacych ze Swiadczen indywidualnych:
a. szeregowi

b. podoficerowie

C. oficerowie

d. | weterani/weterani poszkodowani

e. zokierze stuzby przygotowawczej

f. zotnierze NSR

g. zotierze TSW

h. zolnierze rezerwy

i pracownicy

J- dorosli cztonkowie rodzin os6b uprawnionych

k. | dzieci 0sob uprawnionych

I weterani po odejsciu ze stuzby

m. | weterani poszkodowani po odejsciu ze stuzby

N poszkodowani w zwigzku ze stuzbg lub praca po

' odejsciu ze stuzby lub pracy

0. stuchacze Legii Akademickiej

2. | liczba zrealizowanych $Swiadczen indywidualnych:

3 wywiady lub badania kandydatow do sluzby

' w jednostce

b. | wywiady z nowo przybytymi do stuzby

C. porady

d. konsultacje dla potrzeb WKL

e. konsultacje inne

f. rozpoczete terapie (jaka metoda)

g. wywiady przed misja




wywiady po misji

interwencje kryzysowe (w tym interwencje w ramach
Zespotow powiadamiajacych)

udziat w nieetatowych komisjach i zespotach

mediacje

porady i konsultacje dla dowodcow

interwencje wobec o0sOb zagrozonych uzaleznieniem -
zastosowanie procedury

liczba rozpoznan w pracy indywidualnej:

PTSD

depresja

zespol przedsamobojczy

uzaleznienie

inne, jakie?

liczba zrealizowanych przedsiewzie¢ grupowych/liczba uczestnikow:

szkolenia w zakresie profilaktyki psychologicznej

sesje grup wsparcia

sesje treningowe

interwencje kryzysowe (np. po wypadku, naglej
Smierci itp.)

sesje odreagowania emocji, treningi relaksacji

inne, jakie?

dla dyrektora CWPPsych, kierownikow RWPPsych,
zorganizowanych lub przeprowadzonych:

koordynatorow - liczba

odpraw dla psychologow z podlegtych
jednostek/pracowni

szkolen dla psychologéw z podleglych
jednostek/pracowni

konsultacji z psychologami z podlegtych
jednostek/pracowni

nadzoréw nad dzialalno$cig psychologiczng

kontroli w zakresie dziatalnos$ci psychologicznej




Wojskowe pracownie psychologiczne

Liczba przeprowadzonych badan psychologicznych, wydanych orzeczen pozytywnych
inegatywnych w ...... r.

Badania | stopnia wykonywane w wojskowych pracowniach psychologicznych

Lp.

Cel badania

Ogotem

Zdolni

Niezdolni

%
niezdolnych

Stuzba czynna

Specjalnosci 1 funkcje

2. | Zawodowa stuzba wojskowa
3. | Szkolnictwo wojskowe
Badania psychologiczne
przeprowadzone na podstawie
ustawy z dnia 5 stycznia 2011 r.
4 |© kierujacych pojazdami (Dz. U.
" | 22021 r. poz. 1212) oraz ustawy
z dnia 6 wrzesnia 2001 .
o transporcie drogowym (Dz. U.
7 2021 r. poz. 919, z p6zZn. zm.)
Badania psychologiczne
przeprowadzone na podstawie
5. | ustawy z dnia 21 maja 1999 .
0 broni i amunicji (Dz. U.
z 2020 r. poz. 955)
Inne (badania psychologiczne
6. | zakonczone wydaniem orzeczenia
psychologicznego)
7 Konsultacje psychologiczne na
" | rzecz medycyny pracy
RAZEM
Liczba przeprowadzonych badan odwotawczych (w tym liczba utrzymanych orzeczen
negatywnych w badaniu odwotawczym) w ...... .
Liczba Liczba %
Lp. Pracownia Liczba badan utrzymam’/ch orzeczen utrzyman){ch
odwolawczych orzeczen T orzeczen
negatywnych pozytywny negatywnych
1.
2.
RAZEM:

Gléwne przyczyny wydawania orzeczen psychologicznych stwierdzajacych
przeciwwskazania do pelnienia stuzby wojskowej (orzeczenia negatywne):

1)




Zestawienie danych dotyczacych pomocy udzielanej osobom uprawnionym w WPPsych
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Weterani zotierze
I pracownicy

Weterani poszkodowani
Zolnierze 1 pracownicy

Weterani poza stuzba

Weterani poszkodowani
poza stuzba

RAZEM

Zohierze i pracownicy

Rodziny 0sob
uprawnionych

RAZEM




INFORMACJA
O LICZBIE I RODZAJU SWIADCZEN ZREALIZOWANYCH PRZEZ
PSYCHOLOGOW KLINICZNYCH ZATRUDNIONYCH W PODMIOTACH
LECZNICZYCH WOJSKOWEJ SLUZBY ZDROWIA W ....... r.
(dotyczy Klinik i Oddzialéw psychiatrycznych oraz Poradni Zdrowia Psychicznego)

Nazwa podmiotu leczniczego/instytutu badawczego ........c.oovveiiiiiiiiiiiiiiiiiiieean,
Nazwa Kliniki/Oddziahu ...

Nazwa PrzyChodni .......ooiiii i e

LP.

Ogolna liczba s$wiadczen zdrowotnych =z zakresu opieki
psychiatryczne;j i leczenia  uzaleznien  zrealizowanych

w klinice/oddziale w warunkach: stacjonarnych

Ogolna liczba s$wiadczen zdrowotnych =z zakresu opieki
1 psychiatrycznej 1 leczenia  wuzaleznieh  zrealizowanych

w klinice/oddziale w warunkach: dziennych

Ogolna liczba s$wiadczen zdrowotnych =z zakresu opieki
psychiatrycznej 1 leczenia  uzaleznien  zrealizowanych

w poradni w warunkach: ambulatoryjnych

Liczba $wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
i leczenia uzaleznien udzielonych zolnierzom w klinice/oddziale

w warunkach: stacjonarnych

Liczba Swiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
2 i leczenia uzaleznien udzielonych Zolnierzom w Kklinice/oddziale

w warunkach: dziennych

Ogolna liczba $wiadczen zdrowotnych =z zakresu opieki
psychiatrycznej 1 leczenia uzaleznien udzielonych Zolnierzom

w poradni w warunkach: ambulatoryjnych

Liczba $wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
3 i leczenia uzaleznien udzielonych zolmierzom posiadajacym

status weterana i weterana poszkodowanego w klinice/oddziale




w warunkach: stacjonarnych

Liczba §wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
1 leczenia uzaleznien udzielonych Zolnierzom posiadajacym
status weterana i weterana poszkodowanego w klinice/oddziale

w warunkach: dziennych

Ogolna liczba $wiadczen zdrowotnych =z zakresu opieki
psychiatrycznej 1 leczenia uzaleznien udzielonych Zolnierzom
posiadajacym status weterana i weterana poszkodowanego

w poradni w warunkach: ambulatoryjnych

Liczba §wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
i leczenia wuzaleznien udzielonych emerytom i rencistom

wojskowym w klinice/oddziale w warunkach: stacjonarnych

Liczba $wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
i leczenia wuzaleznien udzielonych emerytom i rencistom

wojskowym w klinice / oddziale w warunkach: dziennych

Ogolna liczba S$wiadczen zdrowotnych =z zakresu opieki
psychiatrycznej i1 leczenia uzaleznien udzielonych emerytom
i rencistom wojskowym w poradni w warunkach:

ambulatoryjnych

Liczba $wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
i leczenia uzaleznien udzielonych emerytom i rencistom
wojskowym posiadajacym status weterana lub weterana
poszkodowanego w  Klinice/oddziale w  warunkach:

stacjonarnych

Liczba Swiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
i leczenia wuzaleznien udzielonych emerytom i rencistom
wojskowym posiadajacym status weterana lub weterana

poszkodowanego w klinice/oddziale w warunkach: dziennych

Ogolna liczba $wiadczen zdrowotnych =z zakresu opieki
psychiatrycznej i1 leczenia uzaleznien udzielonych emerytom
I rencistom wojskowym posiadajacym status weterana lub
weterana poszkodowanego w poradni w warunkach:

ambulatoryjnych




III. DANE DOTYCZACE ZATRUDNIENIA PSYCHOLOGOW

Etat wojskowy/ Udziat
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., Wyksztatcenie Nazwa i adres Telefon poza
(stoplep) (stopien Staz stuzby lub jednostki stuzbowy granicami Posiadane
Lp. Imig 1 . . . C 5 Fax panstwa, .
nazwisko naukowy/tytut pracy w wojskowej dc_J_ i kom. Qesh odznaczenia
zawodowy) | resorcie obrony | korespondencji | udostgpniony) Sk
’ rocona
narodowej nazwa, Nr
zmiany
W ISAF
1. ar 10 lat | zm.
2. VACAT (mjr) W
3 mgr 1 etat
' psychologii 12 lat
4 4 etatu

S miesigcy




Zalacznik Nr 2

PROGRAM OPIEKI PSYCHOLOGICZNEJ
DLA UCZESTNIKOW MISJI POZA GRANICAMI PANSTWA I ICH
RODZIN

I. CELE PROGRAMU OPIEKI PSYCHOLOGICZNEJ

Udziat Zohierzy 1 pracownikOw w misjach poza granicami panstwa, zwtaszcza
tych o charakterze bojowym, z duza iloscig dziatan kinetycznych, wiaze si¢ ze
znacznymi obcigzeniami fizycznymi 1 psychicznymi, czesto przekraczajagcymi
indywidualne mozliwosci uczestnikéw misji oraz z wysokim ryzykiem udzialu
w zdarzeniach o traumatycznym przebiegu (widokiem ran, $mierci, przezywaniem
cierpienia). Te ekstremalne do$wiadczenia najczgsciej] wspotwystepuja z jeszcze
innymi, rowniez trudnymi do przyj¢cia i zaakceptowania, czynnikami (stresorami)
zwigzanymi z pobytem na misji poza granicami panstwa. Do takich czynnikéw naleza
np.: rozlgka i tesknota, niemozno$¢ uczestniczenia w waznych wydarzeniach
rodzinnych w kraju, trudne warunki klimatyczne w miejscu misji, dynamika dziatan, ich
nieprzewidywalno$¢, spoczywajaca na zotnierzu/pracowniku duza odpowiedzialnos$¢ za
podejmowane decyzje, za wykonanie zadania, za bezpieczenstwo wiasne i innych itp.

Wobec powyzszego niezbedne jest funkcjonowanie systemu kompleksowej
opieki psychologicznej dla zotnierzy i pracownikow — uczestnikow misji, ktora
obejmuje pomoc 1 wsparcie, a takze monitorowanie stanu psychofizycznego oraz
funkcjonowania bezposrednio przed, w trakcie 1 po powrocie z misji. Celem
podejmowanych w tym zakresie oddziatywan jest:

1) zapewnienie dobrej adaptacji do funkcjonowania w nowych warunkach (na misji
i po powraocie);

2) pomoc w radzeniu sobie ze stresem;

3) niedopuszczanie do zbyt dlugiego utrzymywania si¢ ostrych objawow stresu po
doznanych urazach psychicznych;

4) dostarczenie fachowej pomocy w wychodzeniu z kryzysu, jesli do takiego dojdzie
oraz minimalizowanie odleglych skutkow traumys;

5) pomoc w readaptacji — po powrocie z misji — w S$rodowisku stuzby/pracy,
rodzinnym, spotecznym.

Aby powyzsze cele mogly by¢ skutecznie realizowane, istotne znaczenie ma
otoczenie opieka rowniez rodzin (najblizszych) oséb wyjezdzajacych na misje. Z jednej
strony — korzystnie wptywa na komfort pelienia stluzby/pracy uczestnika misji oraz
lepsza adaptacje po powrocie. Z drugiej strony — pomoc psychologiczna, taka jak np.:
poradnictwo, dostarczane wsparcie w sytuacjach trudnych, psychoedukacja, swiadczona
rodzinom (osobom bliskim) w kraju, pomaga zrozumie¢ sytuacj¢, osob¢ bliska bedaca
na misji, siebie samych. Tym samym pozwala na obnizenie standw napigcia, strachu,
niepokoju, poczucia krzywdy, winy, zalu.

,Program opieki psychologicznej uczestnikow misji poza granicami panstwa
i ich rodzin” ma na celu ujednolicenie i zintegrowanie dziatan pomocowych



w dzialalnosci psychologicznej w Sitach Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej. Moze
stanowi¢ wyznacznik kierunkoéw oddzialywan zaréwno dla psychologoéw, jak i dla
dowodcow oraz innych o0sob i instytucji zainteresowanych tworzeniem skutecznej
pomocy psychologicznej 1 wsparcia dla osob realizujacych zadania poza granicami
panstwa i ich najblizszych.

II.ETAPY OPIEKI PSYCHOLOGICZNEJ

Doswiadczenia wyniesione z uczestnictwa polskich zotnierzy i pracownikow
W misjach poza granicami panstwa o réznym charakterze, a dotyczace stresu i jego
negatywnych nastgpstw, postuzyly do okreslenia niezbednego zakresu pomocy
psychologicznej dla uczestnikow misji 1 ich rodzin, jej etapéw oraz postgpowania
w przypadkach szczegolnych.

Etap I: Przygotowanie do pelnienia stuzby/pracy poza granicami panstwa.

Przygotowanie do misji to wazny etap, w ktorym obok szkolenia
ogolnowojskowego dostosowanego do mandatu konkretnej misji, poznawania procedur
dotyczacych dzialan stuzbowych i1 funkcjonowania poszczegoélnych struktur, zgrywania
pododdziatow, istotny element stanowi psychologiczne przygotowanie zoinierza do
pelienia stuzby poza granicami panstwa. Wazna jest jego wiedza dotyczaca
funkcjonowania cztowieka w sytuacjach trudnych i ekstremalnych, rozumienie
wilasnych standéw fizjologicznych 1 psychicznych oraz umiejetnos¢ dostrzegania
I rozpoznawania ich u innych.

Mentalnie i emocjonalnie powinien by¢ dobrze przygotowany do misji zardwno
zolhierz/pracownik, jak i pozostajaca w kraju jego rodzina (osoby bliskie).

1. Wstepna kwalifikacja Zolnierzy do udzialu w misji

Etap przygotowania zolierza do misji poczatkuje wstepna kwalifikacja
kandydatéw, w tym uwzgledniajgca aspekty psychologiczne. Wszyscy zolnierze
decydujac si¢ wstapi¢ w szeregi Sit Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej byli
weryfikowani pod wzgledem psychicznej zdolnosci do stluzby wojskowe] petnionej
w roznych warunkach. Jednakze w Zyciu Zolnierza (réwniez pracownika) mogty
zaistnie¢ wydarzenia, ktére negatywnie wplynely na stan emocjonalny, osobowos¢ lub
z innych powodoéw uniemozliwiaja badz przeciwnie — szczegdlnie predysponuja do
wzigcia udziatu w misji poza granicami panstwa.

Psycholog przeprowadza z kandydatem za jego zgoda rozmoweg i wywiad

— W oparciu 0 Kwestionariusz oceny psychologicznej przed misjg (zalacznik nr 3 do

Programu). Do istotnych kwestii, na ktore zwraca uwage m.in. nalezg:

1) osobowos¢, zdolnosci adaptacyjne do stuzby w zréznicowanych warunkach;

2) uzaleznienia;

3) doswiadczenia misyjne;

4) uczestnictwo w zdarzeniach o traumatycznym przebiegu 1 wystgpowanie
ewentualnych  objawéw  PTSD lub innych zaburzen funkcjonowania
psychologicznego;

5) aktualna sytuacja rodzinna i osobista kandydata;



6) wptyw zdarzen, ktore zaszly w ostatnim okresie w zyciu kandydata, na jego
funkcjonowanie.

2.Szkolenie psychologiczne dowodcow?.

Psychoedukacja dowodcoéw powinna zawiera¢ m.in. takie zagadnienia z obszaru
psychologii dowodzenia, jak:

1) mechanizmy funkcjonowania grupy, budowanie i zgrywanie zespotow;

2) rozwigzywanie konfliktéw interpersonalnych w pododdziatach;

3) motywowanie — budowanie i utrzymywanie zdolnosci podwladnych do realizacji
zadan w sytuacjach trudnych, szczegélnych (w trakcie lub bezposrednio po
wydarzeniach wysoce obcigzajacych, traumatycznych);

4) podstawowa wiedza psychologiczna na temat:

a) stresu pola walki, ostrych reakcji stresowych,

b) udzielania podstawowej pomocy psychologicznej po zdarzeniu traumatycznym
oraz osobom w kryzysie,

C) rozpoznawania i przeciwdziatania innym odbiegajacym od normy zachowaniom
I patologicznym zjawiskom.

3. Szkolenie psychologiczne zolnierzy i pracownikéw.

Zohierzy i pracownikéw zakwalifikowanych po raz pierwszy do udziatu w misji
poza granicami panstwa obejmuje si¢ co najmniej 8 godzinnym szkoleniem
psychologicznym. Program szkolenia stanowi zatacznik Nr 2 do Programu. Szkolenie
odbywa si¢ w ramach odrgbnego programu przygotowania zotnierzy do uczestnictwa
w danej misji poza granicami panstwa, a takze w ramach tematyki SERE -
odpowiednio na poziomach: A, B, C. Tematyka szkolenia migdzy innymi powinna
obejmowac¢ wiadomosci na temat:

1) czynnikow/zagrozen mogacych mieé¢ istotny wptyw na funkcjonowanie zotnierza/
pracownika podczas misji;

2) procesu adaptacji, czynnikéw utrudniajacych i wspomagajacych dobra i szybka
adaptacje;

3) funkcjonowania w zespole, sposobow dobrej komunikacji, przyczyn konfliktow
1 sposobdw ich rozwigzywania,

4) stresu psychologicznego — jego przyczyn i objawow, w tym objawdw stresu
zauwazalnych u siebie i innych w sytuacjach incydentow;

5) radzenia sobie ze stresem w sytuacjach kryzysowych (zdarzenia o traumatycznym
przebiegu, nieprzewidywane zwroty akcji podczas realizacji zadan, wystepowanie
w roli zaktadnika);

D Jednym z podstawowych czynnikéw warunkujacych odporno$é psychiczng zohierzy i pracownikow
funkcjonujacych w warunkach misji poza granicami panstwa jest zaufanie do dowddcy. Stad niezwykle
wazne sg doswiadczenia misyjne dowddcoéw, ich wiedza, autorytet, zdolnosci przywddcze i — w rownym
stopniu — dobra kondycja psychiczna. Dlatego, poza posiadanymi przez kazdego dowddce cechami
osobowosci, ktére w wigkszym lub mniejszym stopniu predysponuja go do dowodzenia, wazne jest
przygotowanie dowodcoéw wszystkich szczebli do roli lidera na misji poza granicami panstwa.



6)radzenia sobie w sytuacjach roztaki, zdarzen majacych miejsce w kraju itp.

Trzon szkolenia powinny stanowi¢ zajecia w formie ¢wiczeh i1 treningdw
z wyzej wymienionej problematyki, zwlaszcza w zakresie ksztaltowania kompetencji
radzenia sobie ze stresem (,,szczepienie stresem’).

Podczas szkolen psychologicznych przygotowujgcych do misji nalezy prowadzic¢
imienng ewidencj¢ uczestnikow. Osobag odpowiedzialng za przeprowadzenie szkolenia
psychologicznego dla dowddcow, zotnierzy i pracownikow jest psycholog jednostki
wojskowej formujacej kontyngent.

4. Psychologiczne przygotowanie rodzin.

Dobry kontakt zolnierza czy pracownika z rodzing (osobami bliskimi) oraz
pewnosé, ze jest ona odpowiednio zabezpieczona, przygotowana do roztaki, a takze ma
zapewnione wsparcie, wplywa pozytywnie na samopoczucie uczestnikow misji.

Kontakt 0s6b funkcyjnych macierzystej jednostki z rodzinami wyjezdzajacych
na misje poza granicami panstwa nalezy nawigzywa¢ od momentu rozpoczegcia
przygotowan do misji. Wskazane jest, aby byt on podejmowany i utrzymywany na
rézne sposoby.

Niezwykle wazna jest rola dowodcow jednostek wojskowych, z ktorych
zolierze/pracownicy wyjezdzaja na misje poza granicami panstwa. Ich postawa,
sposOb podejscia, zrozumienie ztozonoSci nowej sytuacji dostarcza rodzinom
wyjezdzajacych prawdziwego poczucia bezpieczenstwa.

Pierwszy kontakt z rodzinami wyjezdzajacych na misje poza granicami panstwa
powinien nastapi¢ okoto 3-4 tygodni przed wyjazdem. Najlepiej, aby miat on forme
spotkania grupowego z dowddca jednostki wojskowe;.

Podczas spotkania dowddca miedzy innymi:

1) przedstawia osoby, ktore beda upowaznione do kontaktow z rodzinami i udzielania
pomocy;

2) udziela informacji o:

a) mozliwych i dopuszczalnych w danej misji sposobach kontaktu z zolierzem
/pracownikiem,

b) mozliwosciach kontaktu rodziny z jednostka wojskowa,

c¢) oferowanych rodzajach pomocy,

d) funkcjonowaniu Centrum Pomocy Rodzinie (CPR);

3) informuje o roli psychologa i zaprasza rodziny do wzigcia udzialu w szkoleniu
prowadzonym przez psychologa na temat komunikowania si¢ z nim podczas trwania
misji w sytuacjach trudnych emocjonalnie (np. dotyczacych rozigki, utrzymywania
relacji, probleméw wychowawczych z dzie¢mi itp.).

Pomoc rodzinom o0s0b wyjezdzajagcych na misje poza granicami panstwa
stanowi jedno z fundamentalnych zadan psychologa jednostki wojskowej. Kazdy
zohierz/pracownik zakwalifikowany do wyjazdu na misj¢, podczas rozmowy



indywidualnej lub podczas spotkania grupowego, otrzymuje informacje (w formie

ustnej i pisemnej np. ulotki, listy, biuletyny) o:

1) mozliwosci skorzystania przez niego oraz przez jego rodzing z indywidualnej
pomocy psychologa przez caty okres trwania misji;

2) rodzajach mozliwej pomocy psychologicznej (rozmowa, porada, konsultacja,
wsparcie psychologiczne w sytuacjach szczegolnie trudnych emocjonalnie itp.);

3) celowosci powaznego potraktowania i przekazania tych informacji rodzinie.

Dobrze, jezeli psycholog ma mozliwo$¢ przeprowadzenia z matzonkami
(partnerami), osob wyjezdzajacych na misje wojskowe szkolenia o charakterze
psychoedukacyjnym. Podczas takiego spotkania psycholog dostarcza elementarnej
wiedzy migdzy innymi na temat szeroko rozumianych problemow roziaki (mig¢dzy
innymi naturalnych reakcji na nig, pojawiajacych si¢ emocji, zrozumienia ich,
sposobdw radzenia sobie z nimi, sytuacji psychologicznej osoby bliskiej przebywajacej
w misji). Wazne jest rowniez podjecie tematyki przygotowujacej rodzing na powrot
zolierza/pracownika z misji 1 konieczno$¢ wspdlnego podjecia wysitkow
zmierzajacych do readaptacji — ponownego odnalezienia si¢ w rolach w $rodowisku
rodzinnym.

Jednym ze sposobow zapewnienia pomocy i wsparcia rodzinom wyjezdzajacych
na misje jest powotanie CPR. Funkcjonuje ono co najmniej przez czas trwania danej
misji, wedtug zasad okreslonych w Zadaniach Centrum Pomocy Rodzinie stanowigcych
zatacznik Nr 7 do Programu. Dziatalno$¢ pomocowa CPR polega migdzy innymi na
zorganizowaniu dyzuroéw. Osoby dyzurujace przyjmuja zglaszane potrzeby 1 przekazuja
dowddcy jednostki wojskowej, z ktorej Zotnierze/pracownicy wykonuja zadania poza
granicami panstwa. Dowoddca zleca realizacj¢, zgodnie z wlasciwosciag danej sprawy,
miedzy innymi: logistykom, oficerowi wychowawczemu (lub oficerowi pionu
komunikacji spotecznej), psychologowi, lekarzowi, innym specjalistom i osobom
funkcyjnym.

W zakresie wsparcia osob bliskich Zotierzy 1 pracownikéw wyjezdzajacych na
misje poza granicami panstwa, nadal istotne znaczenie maja dziatania podejmowane
przez istniejagce w wielu garnizonach Kota Stowarzyszenia Rodzina Wojskowa.
Cztonkinie tych kot znajg skale danego problemu, poprzez swoja dzialalno$¢ integruja
srodowisko, majag moc sprawcza, gdy istnieje potrzeba wyjscia poza Srodowisko
wojskowe, np. do instytucji oswiatowych, kulturalnych itp.

5.Przygotowanie i wstepna kwalifikacja psychologéw do udzialu w misji poza
granicami panstwa.

Réwniez wyjezdzajacy na misje psychologowie powinni by¢ odpowiednio
przygotowani do funkcjonowania w warunkach szczegdlnych obcigzen 1 w sytuacjach,
z jakimi mogg by¢ konfrontowani realizujac zadania poza granicami panstwa.

Potrzeba uczestnictwa psychologow w rejonie misji jest bezsporna — $wiadcza
o tym chociazby ilosci podejmowanych dziatan interwencyjnych po traumatycznych
przezyciach oraz liczne konsultacje indywidualne udzielane Zzolnierzom i pracownikom.



Psycholog, ktory ma by¢ wsparciem dla innych, sam musi by¢ w jak najlepszej kondycji
psychofizycznej. Powinien by¢ przygotowany do misji poza granicami panstwa
mentalnie, emocjonalnie 1 fizycznie. Oprocz og6lnej wiedzy psychologicznej,
szczegOlnie cenne jest posiadanie niezbednej wiedzy dotyczacej stresu, a takze
umiejetnos¢ prowadzenia interwencji kryzysowe;.

Doboru psychologow udajacych si¢ w rejon misji dokonuje Dowodztwo
Operacyjne Rodzajow Sit Zbrojnych, we wspoétdziataniu z Departamentem Wojskowej
Stuzby Zdrowia.

Etap IlI: Pomoc psychologiczna dla zolmierzy i pracownikow bioracych udzial
W misji poza granicami panstwa oraz dla ich rodzin w kraju.

Drugi etap obejmuje czas pobytu zotnierza/pracownika na misji poza granicami
panstwa. Opieke psychologiczng podczas trwania misji zapewnia nie tylko psycholog,
sktada si¢ na nig dziatalnos¢ wielu podmiotow.

Na dobrostan psychiczny zohierzy 1 pracownikoéw, oczekiwang jako$¢ realizacji
zadan, dobre funkcjonowanie spoleczne, ma wptyw wiele czynnikdw, miedzy innymi:
1) dbatos¢ dowoddcow i innych 0sob funkcyjnych o:

a) mozliwie najlepsze zabezpieczenie logistyczne i socjalne,

b) tworzenie atmosfery do wlasciwych relacji interpersonalnych;

2) umozliwienie wypoczynku i aktywnej relaksacji;
3) stworzenie dogodnych mozliwosci do kontaktu z rodzinami w kraju;
4) dostep do;

a) rzetelnej informaciji,

b) osob funkcyjnych mogacych udzieli¢ pomocy w rozwigzaniu problemow
utrudniajagcych wykanywanie zadan, funkcjonowanie w warunkach misji,
zaburzajacych wilasciwe relacje miedzyludzkie,

) opieki medycznej i psychologicznej (catodobowa),

d) praktyk religijnych.

Niemniej zapewnienie  zolnierzom 1  pracownikom  bezpieczenstwa
psychologicznego to podstawowe zadanie psychologa — uczestnika danej misji. By
moglo by¢ realizowane nalezycie, uczestniczacy w misji psycholog, jesli warunki na to
pozwalaja, powinien mie¢ na terenie bazy miejsce, do ktérego bez skrgpowania moga
udawac si¢ zainteresowane osoby. Pomieszczenie powinno by¢ wyposazone w telefon
stacjonarny, ktorego numer jest przypisany wylacznie do gabinetu psychologicznego.
Psychologa wyposaza si¢ rowniez w miar¢ mozliwosci w stuzbowy telefon komorkowy,
umozliwiajacy kontakt: catlodobowy i niezalezny od miejsca przebywania psychologa.
Jesli tylko istnieje mozliwo$¢ psycholog powinien by¢ zakwaterowany w osobnym
pokoju, co umozliwi mu zachowanie wlasciwego dystansu zawodowego oraz
przeprowadzanie interwencji zgdonie z wymagang catodobowa gotowo0scia do
udzielenia pomocy psychologicznej.



6.Opieka biezaca realizowana przez psychologa podczas misji poza granicami
panstwa.

Psycholog w trakcie misji aktywnie uczestniczy w zyciu i zadaniach zotnierzy
i pracownikow. Psycholog w miejscu wykonywania misji:
1) organizuje spotkania w pododdziatach, wykorzystujac je migdzy innymi na:
a) zabiegi integrujgce zespoly, wzbudzajagce poczucie wiezi, tozsamosci
1 odpowiedzialnosci;
b) poruszanie biezacych probleméw stuzby i kooegzystencji w misji,
C) pomoc w rozwigzywaniu konfliktow,
d) pod koniec misji — przygotowanie do powrotu;
2) wspiera dowddcow w  rozwigzywaniu wystepujacych  probleméw  stuzby
1 konfliktow;
3) prowadzi konsultacje indywidualne;
4) organizuje spotkania i wsparcie dla zotnierzy i pracownikéw uczestniczacych
w zdarzeniach traumatycznych;
5) pracuje indywidualnie i grupowo w Sytuacjach zatoby;
6) doradza i wspiera w problemach roztaki;
7) wspotpracuje z lekarzami, kapelanami, oficerami wychowawczymi, dowodcami
wszystkich szczebli dowodzenia i innymi osobami funkcyjnymi;
8) prowadzi dokumentacj¢ swojej pracy.

Bioragc pod uwage powyzej wymienione zadania psychologa podczas misji,
zasadne jest, aby uczestniczyt on w odprawach, by mie¢ aktualne rozeznanie w sytuacji
w miejscach wykonywania misji oraz w problemach, z jakimi mierzy si¢ kadra
dowddcza oraz zotnierze i pracownicy. Udzial w odprawach, a takze w omowieniach
zdarzen negatywnych pozwala na udzielenie skuteczniejszej pomocy psychologicznej.

Waznym elementem pracy psychologa w misji jest psychiczne przygotowanie
zohierzy i1 pracownikéw do powrotu do kraju. Psycholog w koncowym etapie misji
przeprowadza zajgcia grupowe dotyczace:

1) zachowan i stanéw psychicznych, jakie moga pojawi¢ si¢ u uczestnika misji po
powrocie do kraju;

2) funkcjonowania zotnierza/pracownika oraz poszczegodlnych cztonkow jego rodziny
po dtugiej roztace;

3) warunkow szybszej adaptacji.

Wedtug potrzeb — problemom tym moze réwniez poswieci¢ spotkania indywidualne.

7.Wsparcie rodzin

Rodziny uczestnikow misji, przez czas jej trwania, majg zapewniong biezaca
opieke psychologiczng odpowiednio do zaistniatych potrzeb — realizowana:

1) w macierzystej jednostce wojskowej, w ktorej stuzy/pracuje uczestnik misji (tu takze
mogg otrzymac pomoc prawna, logistycza i inng — stosownie do potrzeb innych niz
wsparcie psychologiczne);

2) w wojskowej pracowni psychologicznej;



3) w CPR — zgodnie z jego oferta stanowiaca zalacznik Nr 7 do Programu.

Wobec rodzin podejmowane sg rowniez dziatania profilaktyczne majace na celu
przeciwdziatanie negatywnym skutkom rozlaki, a takze inne przedsigwzigcia,
np. integrujace srodowisko wojskowe.

Etap III: Dzialania profilaktyczne i kontrolne po zakonczeniu misji

Powrot do kraju jest dla uczestnika misji okresem zaro6wno radosnym, jak
1 trudnym ze wzgledu na osobiste doswiadczenia wyniesione z misji oraz potencjalne
trudnosci readaptacyjne do funkcjonowania w sytuacjach stuzbowych i w $rodowisku
rodzinnym po powrocie. Dziatania profilaktyczne i kontrolne po misji musza miec¢
charakter zr6znicowany, czesto dlugofalowy, poniewaz ewentualne negatywne reakcje,
zachowania i zaburzenia, jako wynik traumatycznych do$wiadczen w misji, moga
wystapi¢ z duzym odroczeniem w czasie.

8. Dzialania po powrocie z misji poza granicami panstwa podejmowane wobec
Zolnierzy i pracownikow

Po powrocie do kraju i stawieniu si¢ w macierzystej jednostce wojskowej,
zolnierze i pracownicy poddawani sg ocenie Stanu zdrowia psychicznego
w ramach Wojskowej Komisji Lekarskiej.

Psycholog po przybyciu zohierzy/pracownikow do jednostki wojskowej za ich
zgoda przeprowadza wywiad dotyczacy ich stanu psychicznego. W uzasadnionych
przypadkach — odnotowuje zgloszone dolegliwosci lub np. uczestnictwo w zdarzeniach
0 traumatycznym przebiegu. Informuje o mozliwych objawach pourazowych,
o mozliwosci wystapienia trudnosci z ponowna adaptacja do warunkéw w kraju
i funkcjonowania w rodzinie. Udzial w badaniu i innych dziataniach psychologa jest
dobrowolny.

Po powrocie zotierzy/pracownikéw do wykonywania obowigzkoéw stuzbowych,
to jest w okresic okoto 3 miesieCy po zakonczeniu wykonywania zadan w misji,
psycholog jednostki wojskowej moze za zgoda tego zolnierza/pracownika
przeprowadzi¢ wywiad w oparciu 0 Kwestionariusz oceny psychologicznej po misji
stanowigcy zatgcznik Nr 4 do Programu.

9. Dzialania na rzecz rodzin.

Rodziny juz podczas trwania misji sg przygotowywane na powrot zotnierza lub
pracownika na spotkaniach organizowanych:
1) z psychologiem — w jednostce wojskowej, z ktorej zotnierze/pracownicy wyjezdzali
na misjg;
2) w CPR.
Nie wszystkie rodziny biorg udziat w ww. spotkaniach. W takich przypadkach
uczestnik misji po powrocie do kraju otrzymuje informacj¢ w formie pisemnej (ulotki,

broszury, listu), ktora powinien przekaza¢ swojej rodzinie. Jest to informacja
o mozliwych trudnos$ciach we wspolnym funkcjonowaniu w pierwszym okresie po



powrocie z misji i sposobach ich przezwyci¢zania. Przekazane informacje pomagaja
rozpozna¢ objawy Zespotu stresu Pourazowego (Posttraumatic Stress Disorder — PTSD)
i innych zaburzen funkcjonowania oraz wskazuja mozliwosci uzyskania pomocy
specjalistycznej.

Rodziny maja takze mozliwo$¢ bezposredniego zwrocenia si¢ do psychologa
w jednostce wojskowej, w wojskowej pracowni psychologicznej lub uzyskaé pomoc
w szpitalach wojskowych.

10. Leczenie uczestnikéw misji poza granicami panstwa, u ktorych rozpoznano
zaburzenia psychiczne.

Zohierze i pracownicy cierpigcy z powodu zaburzen psychicznych po powrocie
z misji, majag prawo do bezptatnego leczenia w dowolnie wybranym przez siebie
zaktadzie opieki zdrowotnej. Istnieje jednak mozliwos¢ leczenia w wojskowych
zaktadach leczniczych specjalizujacych si¢ w terapii zaburzen zwigzanych ze stresem
bojowym i dziataniami bojowymi.

Do takich zaktadow naleza: Klinika Psychiatrii, Stresu Bojowego
i Psychotraumatologii Wojskowego Instytutu Medycznego w Warszawie, Klinika
Psychiatrii 10 Wojskowego Szpitala Klinicznego z Przychodnia w Bydgoszczy,
Kliniczny Oddziat Psychiatrii i Leczenia Stresu Bojowego 4 Wojskowego Szpitala
Klinicznego z Przychodniag we Wroctawiu oraz Oddziat Zaburzen Emocjonalnych
1 Stresu Bojowego 7 Szpitala Marynarki Wojennej z Przychodnig w Gdansku Oliwie.

Jednoczesnie nalezy zauwazy¢, ze w przypadku orzekania przez wojskowa
komisje lekarska o zdolnosci do dalszej zawodowej stuzby wojskowej 1 o uszczerbku na
zdrowiu w zaburzeniach psychicznych zwigzanych ze stresem bojowym, istnieje
wymog poddania si¢ obserwacji w wojskowym oddziale psychiatrycznym.

Zoknierze i pracownicy, ktérzy byli narazeni na szczegdlnie traumatyczne
wydarzenia moga rowniez skorzysta¢ z turnusow leczniczo-profilaktycznych w jednym
z 4 wojskowych szpitali:

1) 20 Wojskowym Szpitalu Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjnym w Krynicy Zdroju;
2) 21 Wojskowym Szpitalu Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjnym w Busku Zdroju;
3) 22 Wojskowym Szpitalu Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjnym w Ciechocinku;

4) 23 Wojskowym Szpitalu Uzdrowiskowo-Rehabilitacyjnym w Ladku Zdroju.

Ponadto z turnusu rehabilitacyjnego z ,,Treningiem psychologicznym” Zolnierze
I pracownicy mogg skorzysta¢ zgodnie z decyzja Nr 304/MON Ministra Obrony
Narodowej z dnia 20 czerwca 2008 r. w sprawie organizacji turnusoOw rehabilitacyjnych
z ,,Treningiem psychologicznym” dla zotnierzy i pracownikow jednostek wojskowych
wykonujgcych zadania poza granicami panstwa (Dz. Urz. Min. Obr. Nar. poz. 164).
Natomiast z turnusu readaptacyjno-kondycyjnego dla weteranéw poszkodowanych-
zolierzy mozna skorzysta¢ na podstawie rozporzadzenia Ministra Obrony Narodowej
z dnia 5 marca 2020 r. w sprawie turnusoOw readaptacyjno-kondycyjnych dla weteranow
poszkodowanych-zohierzy (Dz. U. poz. 388). Oba rodzaje turnusow realizowane sg
w Wojskowym Osrodku Szkoleniowo-Kondycyjnym Mragowo.



I11. OPIEKA PSYCHOLOGICZNA NAD ZOENIERZAMI I PRACOWNIKAMI
ORAZ ICH RODZINAMI W SYTUACJACH SZCZEGOLNYCH

1. Interwencja kryzysowa w rejonie wykonywania misji poza granicami panstwa.

Po wydarzeniu o wysokim stopniu zagrozenia zycia lub zdrowia albo
skutkujgcym rannymi lub ofiarami $miertelnymi, psycholog samodzielnie lub
w ramach procedury kryzysowej uruchomionej przez dowodce udziela poszkodowanym
pomocy psychologicznej. Obecny jest przy poszkodowanych przez okres niezbedny do
udzielania im pomocy. W razie potrzeby towarzyszy poszkodowanym i udziela
niezbednej pomocy psychologicznej, wchodzi w sktad Grupy Interwencji Kryzysowej?,
ktorej cztonkowie, wedlug wlasciwosci, udzielaja niezbednej pomocy, w tym
w ,,wentylowaniu” emocji i obnizaniu napiecia, strachu, leku. Ocenia, czy w danym
momencie wsparcie kolezenskie i dowddcow jest mozliwe, jesli tak — to czy jest ono
wystarczajagce dla uczestnikow zdarzenia, czy tez nalezy zastosowa¢ dodatkowe
wsparcie. W przypadku zaobserwowania u poszkodowanych zaburzen psychicznych
wywotanych silnym stresem, zglasza ten fakt lekarzowi i dowddcy.

W przypadku wydarzen z duza liczba poszkodowanych dowodca jednostki
wojskowe] moze zwroci¢ sie, poprzez Dowddztwo Operacyjne Rodzajow  Sit
Zbrojnych, o dodatkowe wsparcie psychologiczne.

2. Opieka psychologiczna nad rannymi w dzialaniach bojowych

Ideg opieki nad rannymi 1 poszkodowanymi (a takze nad rodzinami poleglych),
jest niepozostawianie czlowieka samego z jego problemami. Lacznikiem miedzy
poszkodowanym a s$rodowiskiem wojskowym jest wyznaczony przez dowoddcee
jednostki wojskowej opiekun indywidualny. Koniecznym jest stworzenie warunkow,
aby osoba leczona dlugookresowo lub pozostajaca niepelnosprawng wcigz brata
aktywny udziat w zyciu srodowiska wojskowego.

Pomocy psychologiczne; rannym zolnierzom hospitalizowanym w miejscu
pelnienia misji, udziela psycholog skierowany w rejon misji. Jezeli ranny jest
przemieszczany w rozne miejsca w celu dalszego leczenia, opieke psychologiczng
przejmuja psychologowie etatowi szpitala. Na zyczenie rodziny psycholog towarzyszy
rodzinie, ktoéra odwiedza po raz pierwszy poszkodowanego.

W przypadku powaznych zaburzen psychicznych u rannego, z wniosku lekarza
udzielana jest pomoc psychologa terapeuty. Placowkami, w ktorych opieka ta bedzie
prowadzona s3:

1) Wojskowy Instytut Medyczny z Klinika Psychiatrii, Stresu Bojowego
I Psychotraumatologii;
2) Szpitale Wojskowe z Oddziatami Psychiatrycznymi i Leczenia Stresu Bojowego;

2 Po wydarzeniu o wysokim stopniu zagrozenia zycia lub zdrowia albo skutkujagcym rannymi lub
ofiarami $miertelnymi, dowodca uruchamia do dziatania Grupe Interwencji Kryzysowej, w sktad ktorej
wchodzg: lekarz, psycholog i (fakultatywnie) kapelan odpowiedniego dla poszkodowanych wyznania.



3) Poradnie Zdrowia Psychicznego.

Jesli ranny nie powraca do stuzby lub pracy, jest informowany o mozliwosci
bezptatnego korzystania z pomocy psychologicznej w jednostce wojskowej lub
wojskowej pracowni psychologiczej albo opieki terapeutycznej, czy psychiatrycznej
w placowkach wojskowej stuzby zdrowia.

3. Opieka nad rodzinami rannych

Rodzina rannego zotnierza lub pracownika zostaje niezwlocznie poinformowana
o wypadku wedtug oddzielnych procedur.

Jesli niezbedna jest pomoc psychologiczna, a w jednostce wojskowej nie ma
psychologa, dowoddca zwraca si¢, poprzez Dyzurng Stuzbg Operacyjng, do Dyrektora
Departamentu Wojskowej Stuzby Zdrowia o skierowanie psychologa.

W przypadku przetransportowania rannego z PKW do szpitala poza rejonem
misji (szpital w kraju lub zagranica), rodzina (osoby bliskie) zostaje poinformowana
o mozliwosci odwiedzin w szpitalu. Dowddca jednostki wojskowej, w miarg
posiadanych mozliwosci, pomaga w organizacji wyjazdu 1 zakwaterowania. Dowddca
jednostki wojskowej w razie potrzeby kieruje w podr6z stuzbowa psychologa jednostki
wojskowej, ktory udziela wsparcia psychologicznego zolnierzowi, a takze wspiera
cztonkdw jego rodziny.

Po powrocie poszkodowanego do miejsca zamieszkania lub w przypadku
dalszego leczenia, psycholog kontynuuje opieke psychologiczng nad poszkodowanym
i jego rodzing, na wyrazng prosbe zainteresowanego. W przypadku stwierdzenia
powazniejszych problemoéw natury psychicznej, psycholog jednostki wojskowe;j
proponuje kontakt zokierza z psychologiem klinicznym lub lekarzem psychiatra w celu
dalszej (poglebionej) diagnozy, poprowadzenia terapii i/lub podjgcia leczenia
farmakologicznego.

4. Wsparcie dla rodzin poleglych

W przypadku $mierci zolierza lub pracownika Zespot Powiadamiajacy
w sktadzie: dowodca lub jego przedstawiciel, psycholog, lekarz, kapelan i opiekun
indywidualny, udaje si¢ niezwtocznie do rodziny polegltego. Przekazuje informacje,
wspiera w tym trudnym momencie. Jesli Zespdt powiadamia osobe mieszkajaca
samotnie, jego cztonkowie pozostaja do czasu przybycia czlonkéw rodziny lub innych
0sOb gotowych sprawowac opieke badz organizuja wsparcie instytucji spolecznych.

W przypadku wyrazenia woli przez rodzineg, psycholog obecny jest podczas
ceremonii powitania ciata w kraju oraz ceremonii pogrzebowej, a takze sprawuje opieke
nad rodzing (osobami bliskimi) w okresie poprzedzajacym sprowadzenie ciata i po
ceremonii pogrzebowej. Jego zadaniem jest wspieranie rodziny w razie potrzeby.
W okresie zaloby, deklarowang przez rodzing potrzebe pomocy psychologicznej
przekazuje psychologowi opiekun indywidualny danej rodziny.



IV. DOKUMENTOWANIE OPIEKI PSYCHOLOGICZNEJ I POSTEPOWANIE
Z DOKUMENTACJA PSYCHOLOGICZNA

Wszystkie dziatania psychologa podejmowane wobec zotnierzy oraz pracownikow
bioragcych udzial w misjach poza granicami panstwa powinny by¢ dokumentowane.
Kwestionariusze, karty, opinie i zaswiadczenia dofaczane sg do IKKP, ktora jest
przechowywana w Psychologicznym Punkcie Konsultacyjnym (PPK) macierzystej
jednostki wojskowej zotnierza lub pracownika. Przy zmianach miejsca petnienia stuzby
kopia IKKP moze by¢ przestana, do nowego miejsca stuzby lub pracy zotnierza lub
pracownika poczta wojskows, w zaklejonej kopercie, do rgk wilasnych psychologa
jednostki wojskowej, wytacznie na pisemny wniosek psychologa jednostki wojskowe;,
zatwierdzony przez przetozonego.

1. Dokumentacja wykonywana w okresie przygotowania do misji

Podczas dobrowolnego wywiadu przeprowadzanego przed misja, kazdy zotnierz
wypehia ,,Kwestionariusz oceny psychologicznej przed misjg” stanowigcy zatacznik
Nr 3 do Programu.

2. Dokumentacja wykonywana w okresie pelnienia misji

W trakcie misji psycholog prowadzi ,Ksigzke Psychologicznego Punktu
Konsultacyjnego w rejonie misji”, ktorej wzor stanowi zatacznik Nr 5 do Programu,
w ktorej dokumentuje wszystkie przedsigwzigcia grupowe i indywidualne. Pojedyncze
konsultacje indywidualne odnotowywane sg tylko w Ksigzce PPK. W trakcie drugiej
konsultacji indywidualnej psycholog zaktada Karte konsultacji psychologicznej na
misji, ktorej wzor stanowi zatgcznik Nr 4 do Programu, karta po zakonczeniu misji jest
przesytana do psychologa macierzystej jednostki wojskowej zotnierza lub pracownika.

3. Dokumentacja wykonywana po powrocie z misji

Po przystapieniu przez zotnierzy i pracownikow do wykonywania obowigzkow
stuzbowych, tj. w okresie okoto 3 miesigcy po powrocie z misji, psycholog jednostki
wojskowej moze za zgoda tego zotnierza/pracownika przeprowadzi¢ wywiad w oparciu
0 Kwestionariusz oceny psychologicznej po misji (zatacznik Nr 4 do Programu).
Badanie jest dobrowolne.

4. Przechowywanie i archiwizowanie dokumentacji psychologicznej z PPK

,Karte Konsultacji Psychologicznej na misji” nalezy odsyta¢ do psychologa
macierzystej jednostki wojskowej zotnierza lub pracownika.

,»Ksiazke Psychologicznego Punktu Konsultacyjnego” po kazdej zmianie nalezy
odsyta¢ do psychologa Dowo6dztwa Operacyjnego Rodzajow Sit Zbrojnych.



V. PROGRAM REALIZACJI PRZEDSIEWZIEC W ZAKRESIE POMOCY PSYCHOLOGICZNEJ

Lp. Zadanie Termin realizacji Uczestnicy Odpowiedzialny Uwagi
W ciagu 5 miesiecy po
. . o . Koordynatorzy
1 Przygotow_anle konspektow do zaje¢ i ulotek _ppdplsanlu przez RSZ, ZW, Dyrektor DWSZdr
informacyjnych Ministra ON niniejszej DWSZdr
decyzji
Etap 1. Przygotowanie do pelnienia shuzby poza granicami panstwa
Przeprowadzenie wywiadu z kandydatami do
misji oraz wypelnienie Kw;stlonarlugza do 1-2 miesicey przed KandydaCI _ F_’5ych0|o_g za zgoda
1. | wstgpnej oceny stanu zdrowia psychicznego lotem do petnienia stuzby jednostki i
zotnierza kierowanego do pehienia stuzby poza Wy W misji wojskowej Zataeznik Nr 3
granicami panstwa
5 Powotanie komisji kwalifikujacej psychologoéw DO SZ, psycholog Dowddca
" | do udzialu w misji DWSZdr Operacyjny SZ
Przeprowadzen_le rozmow 'kwahﬁk'acyjnych Psychologowie —
z psychologami — kandydatami do stuzby/pracy kandvdaci
w misji oraz wypelienie Kwestionariusza do andyaact Komisja za zgoda
3. . . } do pelnienia e .
wstepnej oceny stanu zdrowia psychicznego . kwalifikacyjna Zalacznik Nr 3
Lot : . . stuzby/pracy w :
zohierza kierowanego do petienia stuzby poza misji

granicami panstwa




Lp. Zadanie Termin realizacji Uczestnicy Odpowiedzialny Uwagi
Przeprowadzenie cyklu szkolen dni | Zotnierze Psygholog JVV. lub )
4 sychologicznych z zolnierzami wyznaczonymi Zgodnie z p anem zakwalifikowani zespol szkoleniowy Zalqumk
P szkolen do misji wyznaczony przez NrliNr2

do stuzby w misji

do udziatu w misji

DWSZzdr
Dowddca jednostki
. .. Po otrzymaniu rozkazu | Osoby wyznaczone wojskowej, .
5. | Powotywanie Centrum Pomocy Rodzinie do sformowania PKW do pracy w CPR kierownik klubu Zatacznik Nr 7
JW
Przygotowanie materiatéw informacyjnych nt. Przed wylotem na ) Oficer
6. | dziatania CPR i wykazu telefonow misje Oficer prasowy wychowawczy
kontaktowych
Spotkanie z rodzinami Zolnierzy potaczone ze Rodziny Zotierzy
crasu tostie, form Kontakta 2 scpestkan s g, Soefowe | DovOdca ednos
- e, ) ] Kilka tygodni przed Je- > wojskowej, oficer
7. | misji, rozwigzywania  problemOéw  oraz plonow
) X . wylotem : wychowawczy,
przekazaniem podstawowych informacji dot. funkcjonalnych
) . . e . ; psycholog JW
zabezpieczenia socjalnego oraz mozliwosci jednostki
uzyskania pomocy wojskowej
Etap Il — przedsiewziecia podejmowane podczas misji
W pierwszej dobie Dowédca PKW,
1. | Szkolenie adaptacyjne w bazie, w rejonie misji po przybyciu w rejon | Wszyscy zotnierze szef sekcji .
' ’ miisii wychowawczej,
J psycholodzy PKW
Utworzenie Psychologicznego Punktu
Konsultacyjnego i przeprowadzenie wywiadow . Szef sekcji
, LT . W pierwszym . . .
2. | psychologicznych z zolierzami . > ... | Stuzba logistyczna wychowawczej,
. ) . tygodniu trwania misji
przebywajacymi w kontyngencie w celu psycholodzy PKW

okreslenia ich kondycji psychicznej




Lp. Zadanie Termin realizacji Uczestnicy Odpowiedzialny Uwagi
., . . o Uczestnicy misji Szef Sekgcji
3. rSg;;it(l;ZIéla}nesrodowwkowe, mediacje, - treningi Na biezaco w zaleznoS$ci od Wychowawczej, Za zgoda
Y] potrzeb psycholodzy PKW
Uczestnicy misji
4. | Konsultacje indywidualne Na biezaco w zaleznosci Psycholodzy PKW Za zgoda
od potrzeb

Ustalenie z przytomnym rannym zotnierzem lub . i
5. pracownikielin 4 Wojzka tr;}/’bu przekazania Po zdar,zenlu . Poszkodowany Oficer dyzumny

informacii rodzinie szczegdlnym I psycholog PKW PKW

Przekazanie informacji z PKW do kraju . . . .
6. | o potrzebie powiadomienia rodziny o zranieniu Po zdatzemu Stuzby quT(m.e Oficer dyzurny

lub émierci szczegolnym w PKW i w kraju PKW
7 Powotanie do dziatania Grupy Interwencji Po wydarzeniach |Zz(r:2:|ﬁggz\|’;%i DOSV; Z?gzllzgiw’

Kryzysowej (ze specjalistow obecnych w PKW) szczegolnych PKW Wychowawczej

Bezposredni
. . i Przez 2 doby X
o | ootz Bsodsinszo e Gy | oy | I cnbonie ik
I RIyzy J traumatycznym .
ratownicy
9 Powiadomienie i zebranie Zespotu ) Po Otr?Ymat‘iE’ Najblizsza rodzina | Dowodca jednostki
" | Powiadamiajacego w kraju informacji o cigzko poszkodowanego wojskowej

rannym lub poleglym




zohierzu
lub pracowniku

Odpr'awa .. koordynacyjna Zesp ol'u Po powiadomieniu Cztonkowie Dowaddca jednostki
10. | Powiadamiajagcego w  celu  zaplanowania . . .
: : ) L rodziny Zespotu wojskowej
i rozdziatu realizowanych przedsiewzieé¢
Ranni Szef Sekcji
11. | Kontakty z rannymi w szpitalu Na biezgco I poszkodowani Wychowawczej,
uczestnicy misji psycholodzy
Po Psycholog
Zorganizowanie wyjazdu psychologa . macierzystej Dowaddca jednostki
12. : - oL . przetransportowaniu . . ) .
macierzystej jednostki wojskowej do rannego rannedo jednostki wojskowej
g wojskowej
Dowddca
Po informacji Operacyjny SZ,
Zorganizowanie wyjazdu psychologa - terapeuty od psychologa Psycholog — Dyrektor
13. : : .
lub lekarza psychiatry do poszkodowanego odwiedzajacego terapeuta Departamentu
rannego Wojskowej Stuzby
Zdrowia
: .. : . , : Szef Sekgji
14, ]F;r;ilgzzzatr;:z (;ioelil:lrcng?lteac(j)l R%s%/chologlcznej do Po z;rl;(?;l;zemu Psycholodzy Wychowawczej,
peracyjneg y psycholodzy
Przygotowanie informacji o  mozliwosci Przed powrotem Szef Sekcji
. . . o .. Wszyscy .
15. | uzyskania pomocy, w tym psychologicznej, po uczestnikow misji i .. Wychowawczej,
. : : uczestnicy misji
powrocie do kraju do kraju psycholodzy




Lp. Zadanie Termin realizacji Uczestnicy Odpowiedzialny Uwagi
Etap 111 — opieka po powrocie z misji
Po powrocie
do wykonywania
Kontrolna  konsultacja  psychologiczna — obowigzkow Wszyscy Psvcholo
1 wypehienie przez zotnierza Kwestionariusza do stuzbowych przybywajacy 'eé/nostkig za zgoda
" | oceny stanu zdrowia psychicznego po misji W macierzystej zolnierze v{/ oiskowei Zatacznik Nr 4
i ustalenie terminu wizyty kontrolnej jednostce I pracownicy J ]
(ok. 3 miesiecy po
powrocie z misji)
. . . Wg zalecen Psycholog
5 Wizyta koqtrolna w Psychologicznym Punkcie osychologa jednostki Wsz_yscy_ ) jednostki 7a 7g0da
Konsultacyjnym . : uczestnicy misji : .
wojskowej wojskowej
Zaplanowanie przedsigwzi¢¢ realizowanych OSZI:/c\)/ ;;3;2?]: iich Dowaddca jednostki
w jednostce wojskowej, w ktorych beda . | P . wojskowej,
3. . . LT W okresie planowania rodziny oraz )
uczestniczy¢ weterani | poszkodowani i ich rodziny zonierzy Szef Sekgcji
rodziny oraz rodziny zotnierzy polegtych polegtych wychowawczej
Uczestnicy misji,
Prowadzenie konsultacji w Psychologicznych oszlllzl) Ztg\:\?;r:i ich V';c').egﬁwin'%
4. | Puntach Konsultacyjnych wojskowych pracowni Zadanie ciagle P . ) ¥e
rodziny oraz pracowni

psychologicznych

rodziny zohierzy
polegltych

psychologicznych




Zatgcznik Nr 1 do Programu

Program szkolenia z zakresu wsparcia psychologicznego dla dowodcow

Forma warsztatowa, 5 godzin lekcyjnych

1. Psychologia dowodzenia. Budowanie zespoldw, motywowanie podwiadnych,
rozwigzywanie konfliktow interpersonalnych.

1 godzina lekcyjna

2. Przeciwdzialanie zachowaniom i zdarzeniom negatywnym. Strach, panika, agresja
w pododdziale — techniki przeciwdziatania. Udzielanie pomocy po zdarzeniu
traumatycznym i osobom w kryzysie. Stosowanie réznych form pierwszej pomocy
psychologicznej.

2 godziny lekcyjne

3. Rozpoznawanie i przeciwdzialanie zachowaniom patologicznym. Elementy
zarzadzania konfliktem.

1 godzina lekcyjna

4. Problemy rozlaki.

1 godzina lekcyjna



Zatgcznik Nr 2 do Programu

Program szkolenia z zakresu wsparcia psychologicznego dla Zolnierzy i pracownikow
Forma warsztatowa, 8 godzin lekcyjnych

1. Czynniki wplywajace na psychike. Funkcjonowanie psychiczne zolnierzy
i pracownikéow w czasie sluzby (pracy) poza granicami panstwa. Omowienie
warunkow danego kraju. Procesy adaptacji.

1 godzina lekcyjna

2. Stres w czasie sluzby poza granicami panstwa. Wplyw stresu na funkcjonowanie
w czasie misji. Ksztattowanie kompetencji antystresowych. Techniki redukeji stresu —
,»szczepienie stresem”. Rozpoznawanie indywidualnych reakcji na stres — zwlaszcza
w zakresie ASD i PTSD.

2 godziny lekcyjne

3. Modelowanie zachowan i postaw Zolnierza w trakcie incydentow krytycznych.
Sytuacje zaktadnicze. Negocjacje i mediacje w sytuacjach zagrozenia.

2 godziny lekcyjne

4. Funkcjonowanie w zespole zadaniowym. Budowanie systemu pomocy kolezenskiej
w sytuacjach kryzysowych i konfliktowych.

1 godzina lekcyjna

5. Kryzys psychologiczny. Radzenie sobie w sytuacjach kryzysowych. Zabezpieczanie
0sob w kryzysie. Radzenie sobie z problemami roziaki.

2 godziny lekcyjne



Zatgcznik Nr 3 do Programu
KWESTIONARIUSZ OCENY PSYCHOLOGICZNEJ PRZED MISJA

Odpowiedz na wszystkie pytania, po doktadnym zapoznaniu sie¢ z ich trescig. Badanie jest dobrowolne. Czesé I dotyczy danych personalnych,
czesc |l - stuzby wojskowej w kraju, czes¢ 111 - stuzby wojskowej poza granicami panstwa, czes¢ IV - sytuacji trudnych, ktorych doswiadczyltes na
misji. Celem ankiety jest ocena psychologicznych skutkow Twojego udziatu w misji.

I. DANE PERSONALNE

2. Imig:
1. Nazwisko: 3. Wiek:
4. Wyksztatcenie: a. magisterskie b. licencjat c. §rednie d. zawodowe e. gimnazjalne f. podstawowe
5. Stan cywilny: a. kawaler/panna b. Zonaty/zamezna c. rozwiedziony/rozwiedziona d. wdowiec/wdowa
6. Liczba dzieci:  a. brak D 7. Wiek dzieci:

8. Adres zamieszkania:

9. Najblizsza rodzina: a.zona/maz b. dzieci c.rodzice d.rodzenstwo e. inna:

10. Adres zamieszkania najblizszej rodziny:

I1. SLUZBA WOJSKOWA W KRAJU
1. Nazwa jednostki wojskowej: 2. Stopien | 3. Wystuga lat:
wojskowy

4. Stanowisko stuzbowe: 5. Rodzaj stuzby: a. stata b. kontraktowa | 6. Rok powotania do stuzby




7. Migjsce pelnienia stuzby (nazwa miejscowosci): 8. Odlegtos¢ miejsca stuzby od miejsca
zamieszkania (w km):

9. Nazwy jednostek organizacyjnych (komorek organizacyjnych) i a. 12 Brygada Zmechanizowana - Szczecin - 1996-1998 -
garnizondéw, w ktorych do tej pory stuzytes, okres petnienia stuzby, nazwa dziatonowy operator
stanowiska (wg wzoru): b

h.

III. SLUZBA WOJSKOWA POZA GRANICAMI PANSTWA

1. W ilu misjach uczestniczyles: a. jade pierwszy raz b. bratem udziatw ............... misjach
XIl Zmiana
PKW 1.10.2012 - Kierowca
Afganistan 30.05.2013 .
. : stanowisko
Nr zmiany, | okres trwania
2. Jezeli jedziesz kolejny raz, podaj (wg wzoru): kraj
...-....-:...---. ......... . stanOWiskO
Nr zmiany, | okres trwania
kraj




Nr zmiany, | . . stanowisko
. okres trwania
kraj
Nr zmiany, | ‘0 : stanowisko
) okres trwania
kraj
Nr zmiany, | . "0 : stanowisko
) okres trwania
kraj
3. Wymien powody, dla ktorych brate$ udziat w mis;ji?
4. Jaka jest Twoja obecna motywacja do wyjazdu na misj¢?
KONSEKWENCJE ZDROWOTNE UDZIALU W POPRZEDNICH MISJACH
5. Czy na poprzedniej misji/misjach doznates urazu/choroby? Jezeli tak, napisz jakiego/e;j:
6. Czy z powodu urazu/choroby na poprzedniej misji/-ach: a. przebywale$ w szpitalu b. zostate$ zwolniony czasowo z obowigzkoéw

c. zostate$ zrotowany do kraju d. oddelegowany do wykonywania obowigzkéw na innym stanowisku

7. Czy Wojskowa Komisja Lekarska ustalita uszczerbek na zdrowiu bedacy skutkiem tego urazu/choroby na poprzedniej misji/-ach?
TAK NIE

Jezeli TAK, napisz w jakiej wysokosci? ....... %

8. Czy posiadasz status weterana-poszkodowanego? TAK NIE Jezeli TAK,




IV. SYTUACJE STRESOWE, W KTORYCH BRALES UDZIAL NA POPRZEDNICH MISJACH

1. Czy brates$ udziat w zdarzeniach, w ktorych bezposrednio byto zagrozone Twoje zdrowie/zycie: a. wybuch IED  b. ostrzat przeciwnika
c. agresja ludnosci cywilnej
d. inne (napisz jakie?)
2. Czy znajdowales$ si¢ w okrazeniu lub zasadzce przez sity przeciwnika? TAK NIE
3. Czy uczestniczyte$ w kontakcie ogniowym? TAK NIE
4. Czy w trakcie kontaktu ogniowego prowadzite$ ogien celowany (do TAK NIE
konkretnej osoby a nie w obiekt czy obszar)?
5. Czy widziate$/badz wiesz o skutkach prowadzonego przez siebie ognia
. S TAK NIE
celowanego (ranni, zabici)?
6. Czy udzielates$ pierwszej pomocy rannym i poszkodowanym? TAK NIE
7. Czy ktorys$ z Twoich podwladnych zostat kontuzjowany, ranny lub zabity? TAK NIE nie mam podwtadnych
8. Czy ktorys z Twoich kolegdw zostat ranny lub zabity? TAK NIE
9. Czy masz subiektywne odczucie, ze stato si¢ to (pkt.7,8) na skutek
. . TAK NIE
popetnionego przez Ciebie btgdu?
10. Czy wciaz rozpamigtujesz lub analizujesz podjete przez Ciebie decyzje? TAK NIE
11. Czy byles $wiadkiem $mierci, zranienia: kobiet, dzieci? TAK NIE
12. Czy bytes swiadkiem szokujgcego traktowania kobiet 1 dzieci? TAK NIE
13. Czy widziate$ okaleczone ciata, zwloki? TAK NIE
14. (_Izy_uczestnlczyles w tlumieniu demonstracji z udziatlem ludnosci TAK NIE
cywilnej?
15. Czy zespot, z ktorym wykonywales zadania byt zgrany, godny zaufania,
CY. TAK NIE
wspierajacy?
i1 n6n ;(3:?; na misji byle$ obiektem drwin, wyszydzania, oSmieszania przez TAK NIE




17.Czy Twoje zycie osobiste, rodzinne byto obiektem zartéw, drwin i plotek? TAK NIE

18. Czy w trakcie misji do§wiadczyles stresu zwigzanego z: a. $miercig cztonka rodziny  b. chorobg cztonka rodziny c. zdrada

wspoimatzonka/partnera  d. opuszczeniem przez wspotmatzonka/partnera  e. innym wydarzeniem

19. Czy w trakcie misji korzystate$ ze wsparcia psychicznego? a. kolegéw b. przetozonych c. podwtadnych d. psychologa e. kapelana

f.INNego .....covvviiiiiiii g. nie korzystate$

20. Czy byles$ karany dyscyplinarnie na misji? TAK NIE Jezeli TAK z jakiego powodu

KONSEKWENCJE PSYCHOLOGICZNE UDZIALU W POPRZEDNICH MISJACH

1. Czy odbyltes konsultacje psychologiczng po misji u psychologa jednostki wojskowej? TAK NIE
2. Czy w trakcie konsultacji psychologicznej po misji stwierdzono u Ciebie jakiekolwiek

. . ; TAK NIE
zaburzenia zdrowia psychicznego?
3. Czy zostale$ skierowany na turnus leczniczo - profilaktyczny po misji? TAK NIE
4. Czy zostates$ skierowany na leczenie do oddziatu zdrowia psychicznego z powodu

. . e TAK NIE
problemoéw psychicznych po misji?
5. Czy korzystales z pomocy psychologicznej/psychiatrycznej w placowce poza resortem TAK NIE

obrony narodowej?

V. AKTUALNY STAN PSYCHICZNY

1. Czy aktualnie do§wiadczasz trudno$ci majacych istotny wpltyw na stan twojego zdrowia psychicznego?  NIE TAK Jezeli TAK,
wymien jakie

2. Czy w ciagu ostatniego roku doswiadczyles sytuacji: a. rozwodu, separacji b. $mierci bliskiej osoby c. powaznej choroby d. powaznej
choroby bliskiej osoby e. innego kryzysu

........................................................................................................ f. nie doswiadczylem




3. Czy w ostatnim roku zauwazyle$ u siebie trudno$ci z zapamigtywaniem,
.. : . TAK NIE
koncentracja 1 utrzymywaniem uwagi?
4. Czy przyjmujesz $rodki uspokajajace, nasenne? TAK NIE
5. Czy odczuwasz rozdraznienie Igk, niepokoj, ztos¢? Jesli tak okresl
czestotliwos¢: codziennie, 2-3 razy w tygodniu, kilka razy w miesigcu, TAK NIE
rzadziej niz kilka razy w miesigcu?
6. Czy ktokolwiek zwracat Ci uwagg, ze pijesz za duzo alkoholu? TAK NIE
7. Czy miate§ w ciggu ostatniego roku mysli samobojcze? TAK NIE
8. Czy Qdczuwasz smutek, brak energii, brak pewnosci siebie i checi do TAK NIE
dzialania?
9. Jakie masz obawy zwigzane z wyjazdem na misj¢?
10. W jaki sposob radzisz sobie z nimi?
11. Czy obecnie czujesz, ze ludzie sa do Ciebie nieprzyjaznie nastawieni i
RPN . . g TAK NIE
zagraza Ci z ich strony niebezpieczenstwo?
12. Czy obecnie obawiasz si¢, ze mozesz straci¢ kontrol¢ nad sobg i
-, . TAK NIE
wyrzadzi¢ komus$ krzywde?
13. Co robisz gdy wpadniesz w zto$¢?
14. Czy w ostatnim roku korzystate$ z pomocy: a. lekarza psychiatry b. psychologa c. neurologa Jezeli tak, napisz
kiedy .........ooooiii
Data ....oooovviiiii Podpis badanego ..........ccooiiiiiiiii

UWAGI PSYCHOLOGA






Zalgcznik Nr 4 do Programu

KWESTIONARIUSZ OCENY PSYCHOLOGICZNEJ PO MISJI

Odpowiedz na wszystkie pytania, po doktadnym zapoznaniu sie z ich trescig. Badanie jest dobrowolne. Czesé I dotyczy danych personalnych,
czes¢ Wl — stuzby wojskowej w kraju, czes¢ 111 —stuzby wojskowej poza granicami panstwa, czes¢ IV — sytuacji trudnych, ktorych doswiadczyles na
misji. Celem ankiety jest ocena psychologicznych skutkéw Twojego udziatu w misji.

I. DANE PERSONALNE

1. Nazwisko: 2. Imig: 3. Wiek:

4. Wyksztaltcenie: a. magisterskie b. licencjat c. §rednie d. zawodowe e. gimnazjalne f. podstawowe
5. Stan cywilny: a. kawaler/panna b. Zonaty/zamezna c. rozwiedziony/rozwiedziona d. wdowiec/wdowa

6. Liczba dzieci:  a. brak D 7. Wiek dzieci:

8. Adres zamieszkania:

9. Najblizsza rodzina: a.zona/maz b. dzieci c.rodzice d.rodzenstwo e. inna:

10. Adres zamieszkania najblizszej rodziny:

I1. SLUZBA WOJSKOWA W KRAJU
1. Nazwa jednostki wojskowej: 2. Stopien | 3. Wystuga lat:
wojskowy

4. Stanowisko stuzbowe: 5. Rodzaj stuzby: a. stata b. kontraktowa 6. Rok powotania do stuzby




7. Migjsce pelnienia stuzby (nazwa miejscowosci): 8. Odleglos¢ miejsca stuzby od miejsca
zamieszkania (w km):

9. Nazwy jednostek organizacyjnych (komorek organizacyjnych) i a. 12 Brygada Zmechanizowana — Szczecin — 1996-1998 —
garnizondéw, w ktorych do tej pory stuzytes, okres petnienia stuzby, nazwa dziatonowy operator

stanowiska (wg wzoru):

b.

g.
h.
I

II1. SEUZBA WOJSKOWA POZA GRANICAMI PANSTW A

1. W ilu misjach uczestniczyles: a. bytem pierwszy raz b. bratem udziatw ............... misjach
XIl Zmiana
PKW 1.10.2012 — Kierowca
Afganistan 30.05.2013 .
. : stanowisko
Nr zmiany, | okres trwania
2. Podaj misje, w ktorych uczestniczytes (wg wzoru): kraj
v | e stanowisko
Nr zmiany, | okres trwania
kraj




Nr zmiany, | . " : stanowisko
. okres trwania
kraj
Nr zmiany, | ‘0 : stanowisko
) okres trwania
kraj
Nr zmiany, | . "0 : stanowisko
) okres trwania
kraj
3. Wymien powody, dla ktorych brate$ udziat w misji?:
KONSEKWENCJE ZDROWOTNE UDZIALU W POPRZEDNICH MISJACH
4. Czy na poprzedniej misji/misjach doznate$ urazu/choroby? Jezeli tak, napisz jakiego/ej:
5. Czy z powodu urazu/choroby na poprzedniej misji/-ach: a. przebywales$ w szpitalu b. zostate$ zwolniony czasowo z obowigzkow
c. zostate$ zrotowany do kraju d. oddelegowany do wykonywania obowigzkéw na innym stanowisku
6. Czy Wojskowa Komisja Lekarska ustalita uszczerbek na zdrowiu bedacy skutkiem tego urazu/choroby na poprzedniej misji/-ach? TAK
NIE
Jezeli TAK, napisz w jakiej wysokosci? ....... %
i Jezeli TAK
’) e
7. Czy posiadasz status Weterana Poszkodowanego* TAK NIE od kiedy .............. (rok)




IV. SYTUACJE STRESOWE, W KTORYCH BRALES UDZIAL NA POPRZEDNICH MISJACH

1. Czy brates$ udziat w zdarzeniach, w ktorych bezposrednio byto zagrozone Twoje zdrowie/zycie: a. wybuch IED  b. ostrzat przeciwnika
c. agresja ludnosci cywilnej
d. inne (napisz jakie?)
2. Czy znajdowale$ si¢ w okrazeniu lub zasadzce przez sity przeciwnika? TAK NIE
3. Czy uczestniczyte$ w kontakcie ogniowym? TAK NIE
4. Czy w trakcie kontaktu ogniowego prowadzite$ ogien celowany (do TAK NIE
konkretnej osoby a nie w obiekt czy obszar)?
5. Czy widziate$/badz wiesz o skutkach prowadzonego przez siebie ognia
. S TAK NIE
celowanego (ranni, zabici)?
6. Czy udzielates$ pierwszej pomocy rannym i poszkodowanym? TAK NIE
7. Czy ktorys$ z Twoich podwladnych zostat kontuzjowany, ranny lub zabity? TAK NIE nie mam podwladnych
8. Czy ktorys z Twoich kolegow zostal ranny lub zabity? TAK NIE
9. Czy masz subiektywne odczucie, ze stato si¢ to (pkt.7,8) na skutek
. L TAK NIE
popelnionego przez Ciebie btedu?
10. Czy wciaz rozpamigtujesz lub analizujesz podjete przez Ciebie decyzje? TAK NIE
11. Czy byles $wiadkiem $mierci, zranienia: kobiet, dzieci? TAK NIE
12. Czy bytes swiadkiem szokujgcego traktowania kobiet 1 dzieci? TAK NIE
13. Czy widziate$ okaleczone ciata, zwloki? TAK NIE
14. (_jzy _uczestmczyies w tlumieniu demonstracji z udziatem ludnosci TAK NIE
cywilnej?
15. Czy zespo6l, z ktorym wykonywale$§ zadania byt zgrany, godny zaufania,
LY. TAK NIE
wspierajacy?
16. Czy zdarzylo sig¢, Ze byle§ na misji obiektem drwin, wyszydzania,
o . . TAK NIE
o$mieszania przez innych?
17.Czy Twoje zycie osobiste, rodzinne byto obiektem zartow, drwin 1 plotek? TAK NIE




18. Czy w trakcie misji doswiadczyle$ stresu zwigzanego z: a. Smiercig czlonka rodziny  b. choroba cztonka rodziny c. zdrada

wspoimatzonka/partnera  d. opuszczeniem przez wspotmatzonka/partnera  e. innym wydarzeniem

19. Czy w trakcie misji korzystate$ ze wsparcia psychicznego?: a. kolegow b. przetozonych c. podwladnych d. psychologa e. kapelana

f.innego ..., g. nie korzystates$

20. Czy byles$ karany dyscyplinarnie na misji? TAK NIE Jezeli TAK z jakiego powodu
21. Czy doznate$ urazu/choroby na tej misji? TAK NIE Jezeli TAK z jakiego powodu
22. Czy z powodu urazu/choroby na tej misji: a. przebywale$ w szpitalu b. zostate$ zwolniony czasowo z obowigzkoéw c.

zostate$ zrotowany do kraju d. oddelegowany do wykonywania obowigzkow na innym stanowisku

KONSEKWENCJE PSYCHOLOGICZNE UDZIALU W MISJI

Przypomnij sobie najtrudniejsze sytuacje, ktorych doswiadczytes na misji i okresl, jaki miaty lub majq nadal na Ciebie wphyw?
(Skala Wpltywu Zdarzen — Z. Juczynski)

. wcale nie b. w matym stopniu c¢. umiarkowanie

1. Gdy tylko przypominam sobie zdarzenie/a z misji, wracajg emocje. . znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie

2. Mam trudnosci z przesypianiem catej nocy. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

3. Inne rzeczy ciagle sklaniaja mnie do mys$lenia o tym, co si¢ stato na
misji.

. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie

4. Jestem zly i poirytowany. . W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

5. Staram si¢ nie denerwowac¢, gdy o tym mysle, lub gdy mi si¢ o tym
przypomni.

. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak
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. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie

6. Mysle o tym, mimo ze nie mam takiego zamiaru. d. w znacznym stopniul e. zdecydowanie tak

a. wcale nie  b. w malym stopniu c. umiarkowanie
d. w znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

8. Staram si¢ zapomnie¢ o tym.




9. Obraz/-y zdarzen z misji utkwity w moim umysle.

a. wcale nie b. w matym stopniu c. umiarkowanie
d. w znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

10. Czuje si¢ zdenerwowany i zalgkniony.

a. wcale nie b. w matym stopniu c. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

11. Staram si¢ unika¢ myslenia o tym, co tam si¢ wydarzyto.

. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

12. Staram si¢ nie przejmowaé¢ emocjami zwigzanymi ze zdarzeniami z
misji, mimo ze je odczuwam.

. wcale nie b. w matym stopniu ¢. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

13. Emocje zwigzane z wydarzeniami z misji s jakby przytlumione.

. wcale nie b. w matym stopniu c¢. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

14. Uswiadamiam sobie, ze postepuje lub czuje si¢ tak, jakbym cofnat si¢
do chwili, gdy to zdarzenie miato miejsce.

. wcale nie b. w matym stopniu c¢. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

15. Mam trudnosci z zasypianiem.

. wcale nie b. w matym stopniu ¢. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

16. Silne emocje zwigzane z wydarzeniem/ami z misji pojawiaja si¢ i
znikaja.

. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie

17. Usitowalem usuna¢ te wspomnienia z mojej pamieci

. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

18. Mam trudnosci z koncentracja.

. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

19. Przypominanie tego zdarzenia wywotluje u mnie pocenie si¢, trudnosci
w oddychaniu, zawroty glowy

. wcale nie b. w malym stopniu c¢. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

20. To zdarzenie/a pojawiaja si¢ w moich snach.

. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

21. Mam odczucie, ze statem si¢ bardziej czujny i ostrozny.

.wcale nie b. w matym stopniu c. umiarkowanie
. W znacznym stopniu e. zdecydowanie tak

22. Staram si¢ unika¢ rozmow o tym zdarzeniu.
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d. w znacznym stopniu e. zdecydowanie tak
a
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. wcale nie b. w malym stopniu c. umiarkowanie
d. w znacznym stopniu e. zdecydowanie tak
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Zalgcznik Nr 5 do Programu

KSIAZKA
PSYCHOLOGICZNEGO PUNKTU KONSULTACYJNEGO

Data zalozenia...........ccooeeieiiiiiiiiiiiiiin..
Data zakonczenia. ........cooeeeeeeeeieeieannnn...
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Lp.

Data

Stopien, imig, nazwisko

Pododdziat

Dziatania psychologiczne

Uwagi
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Zatgcznik Nr 6 do Programu

KONSULTACJI PSYCHOLOGICZNYCH NA MISJI POZA GRANICAMI

Data zatozenia karty...................
nazwa (skrocona) misji.......................

BADANIE DOBROWOLNE!

PANSTWA

Imig, nazwisko

Stopien na misji

Stopien w kraju

Stanowisko na misji

Stanowisko w kraju

Pododdzial na misji

Jednostka macierzysta

Ktory raz na misji

Doswiadczenia traumatyczne

Dhugos¢ stuzby w SZ RP

Data i miejsce urodzenia

Wyksztatcenie

Zainteresowania, hobby

Stan cywilny

Ile dzieci, w jakim wieku

Lp. | Data

Przebieg konsultacji Uwagi

Pieczatka i podpis psychologa zaktadajacego kartg




Zatgcznik Nr 7 do Programu

Zadania
Centrum Pomocy Rodzinie

1. Centrum Pomocy Rodzinie (CPR) tworzy si¢ na bazie klubu jednostki wojskowe;.

2. Dowddca jednostki wojskowej wyznacza kierownika CPR, osoby dyzurujace oraz
zatwierdza harmonogram pracy CPR.

3. W CPR wydziela si¢ pomieszczenia do swobodnego kontaktu telefonicznego

1 internetowego rodzin z uczestnikami misji oraz pomieszczenia dla oséb dyzurujacych.

4. Do glownych zadan CPR naleza:

1) utrzymywanie kontaktu z rodzinami uczestnikow misji;

2) pomoc w rozwigzywaniu problemow zgtaszanych przez rodziny;

3) wsparcie psychologiczne cztonkéw rodzin;

4) pomoc rodzinom w sytuacjach szczegolnych (choroba, nagle zdarzenia, awarie, itd.);

5) koordynacja dziatan w zakresie pomocy medycznej uczestnikom misji rannym
i poszkodowanym;

6) inicjowanie pomocy materialnej, prawnej i socjalnej dla rodzin uczestnikow misji oraz
dla rannych i poszkodowanych;

7) stata wspolpraca z instytucjami i1 organizacjami angazujacymi si¢ w pomoc dla
uczestnikdéw, weteranéw i kombatantow misji oraz ich rodzin,

8) organizacja przedsigwzig¢, w tym kulturalnych i rekreacyjnych, majacych na celu
integrowanie Srodowisk wojskowych, uczestnikow, weteranow 1 kombatantow misji
oraz ich rodzin.

5. Funkcjonowanie CPR utrzymuje si¢ w zalezno$ci od potrzeb, nie krocej jednak niz trwa

zmiana PKW, w ktorej biorg udziat zotnierze z danej jednostki wojskowej (garnizonu).





