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Streszczenie

Cel pracy: Artykut przedstawia wyniki badania ankietowego przeprowadzonego na grupie 193
psychoterapeutow. Przedmiotem badan byly ich postawy wobec zjawiska psychoterapii online. Ba-
dane byly postrzegane przez terapeutow ograniczenia i zalety takiej formy kontaktu oraz warunki i
okolicznosci, w jakich jest ona stosowana.

Metoda: Badanie przeprowadzono w formie ankiety online rozestanej za posrednictwem poczty
elektronicznej do psychoterapeutow — cztonkow Sekcji Naukowej Psychoterapii Polskiego Towa-
rzystwa Psychiatrycznego.

Wyniki: Blisko jedna trzecia (32%) ankietowanych psychoterapeutow prowadzita lub prowadzi obec-
nie psychoterapie online. Zdecydowana wigkszosc (77,4%) uwaza, ze psychoterapia online powinna
by¢ stosowana jedynie w wyjgtkowych przypadkach. 10,3% badanych sqdzi, Ze psychoterapia online
w ogole nie powinna mie¢ miejsca.

Whnioski: Wyniki badan wskazujg na toczqcy sie proces srodowiskowej refleksji nad nowg formutg
kontaktu z pacjentem. Oprocz terapeutow jednoznacznie pozytywnie lub negatywnie wartosciujgcych
badane zjawisko bardzo liczna jest grupa osob wyrazajgcych ambiwalencje i stosujgcych te forme
terapii tylko w Scisle okreslonych, wyjgtkowych sytuacjach.

Summary

Objectives: The article presents the results of a survey conducted among 193 psychotherapists.
The subject of the research was the attitudes of psychotherapists towards the phenomenon of online
psychotherapy. The perceived limitations and advantages of this form of contact were reviewed,
along with the conditions and circumstances of its application.

Methods: The assessment was conducted in the form of an online questionnaire sent to psycho-
therapists by email. The participating psychotherapists were members of Psychotherapy Section of
the Polish Psychiatric Association.

Results: Nearly one-third (32%) of the surveyed psychotherapists have conducted or are currently
offering online psychotherapy. The vast majority of them (77.4%) believe that online psychotherapy
should be used only in exceptional cases. 10.3% of respondents stated that online psychotherapy
should not take place at all.

Conclusions: The results testify to the ongoing process of professional reflection on the new
formula of contact with the patient. Apart from the therapists clearly (positively or negatively) eva-
luating the studied phenomenon, there is a large group of clinicians expressing their doubts about
this form of therapy and advocating for its use only in clearly specified, exceptional situations.
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Wprowadzenie

Badanie przeprowadzono w sierpniu 2017 roku w formie ankiety online rozestanej do
cztonkow Sekcji Naukowej Psychoterapii Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego. Autorzy
dzigkuja Zarzadowi Sekcji za pomoc w dotarciu do szerokiej spoteczno$ci psychoterapeutow.

Celem badania bylo poznanie aktualnych postaw polskich psychoterapeutow wobec
psychoterapii online (w skrocie PO) — zardwno w aspekcie behawioralnym (czy pracuja
online, a jesli tak, to w jakich okoliczno$ciach i w jaki sposdb), jak i poznawczym (co
mys$la na temat tej formy terapii, jak postrzegaja zalety i wady tego sposobu pracy).

Badanie miato charakter eksploracyjny. Jego celem bylo mozliwie szerokie poznanie
sposobow odnoszenia si¢ psychoterapeutow do tej stosunkowo nowej formy kontaktu
Z pacjentem.

Metoda i proba badawcza

Ankieta sktadata si¢ z 15 pytan. Pierwsze cztery dotyczyly zmiennych demograficz-
nych (wiek, plec), stopnia zaawansowania zawodowego i reprezentowanego paradygmatu
psychoterapeutycznego. Nastepne cztery pytania dotyczyly do§wiadczenia w prowadzeniu
psychoterapii online. Kolejne siedem postrzegania przez respondentdéw zalet, wad i innych
istotnych dla nich aspektéw psychoterapii online. W tej czesci ankiety trzy pytania byty
sformutowane w sposob otwarty, zapraszajacy do dzielenia si¢ opiniami i refleksjami na
temat przedmiotu badan.

W badaniu wzigto udziat 199 oséb, sposrod 1220 zaproszonych cztonkow Sekcji Na-
ukowej Psychoterapii PTP. Sze$¢ ze 199 ankiet zostato wypetnionych niekompletnie, nie
zostaly one uwzglednione w analizie.

Wykres 1.
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Osobami badanymi byli aktywni psychoterapeuci o réznym stazu pracy i stopniu
zaawansowania — od osob bedacych jeszcze w trakcie szkolenia terapeutycznego
(89 badanych nie miato certyfikatu psychoterapeuty), przez certyfikowanych terapeutow
(70 0s6b), az po superwizoréw psychoterapii (34 osoby). Wiek respondentéw byt rowniez
zroznicowany — od 0sob dwudziestoparoletnich do ponadsiedemdziesigcioletnich. Rozktad
wiekowy ilustruje wykres (na str. 56).

Zdecydowang wigkszo$¢ osob badanych stanowity kobiety — blisko 77%. Najwigcej
os6b identyfikowato si¢ z podejsciem psychodynamicznym i integracyjnym. Charaktery-
styka demograficzna proby badawczej jest w duzej mierze zbiezna z profilem wiekowym
i proporcjami pitci polskich psychoterapeutéw przedstawionymi w badaniach Suszka,
Grzesiuk, Styly i Krawczyka [1, 2]. Réznica dotyczy glownie wigkszego stopnia zaawan-
sowania zawodowego cztonkow SNP PTP wzgledem ogdtu psychoterapeutow w Polsce.

Wyniki
Opinie dotyczace psychoterapii online

Zdecydowana wigkszo$¢ ankietowanych psychoterapeutow (77,4%) uwazata, ze
psychoterapia online powinna by¢ stosowana jedynie w wyjatkowych przypadkach. Za
jej szerokim stosowaniem opowiedzialo si¢ jedynie 7,2% badanych. Twierdzenie, ze psy-
choterapia online nie powinna mie¢ miejsca poparto 10,3% terapeutow. Pozostali (5,1%)
nie mieli okreslonego zdania na ten temat.

Wykres 2.

Uwazam, ze prowadzenie psychoterapii online...
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Gotowos$¢ do pracy online

Jedynie 12,2% badanych terapeutéw byto gotowych stosowac¢ psychoterapi¢ online
jako wylaczna droge kontaktu z pacjentem. Najliczniejsza grupe (59,8%) stanowity osoby,
ktére rozwazaly kontakt online jako uzupelnienie psychoterapii prowadzonej bezposrednio
(model komplementarny). 24,9% badanych nie rozwazyloby prowadzenia psychoterapii
online w zadnym wypadku; 3,1% badanych nie mialo na ten temat zdania.

Wykres 3.
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Zapytani o specyficzne sytuacje, w ktorych warto bytoby rozwazy¢ kontakt online, az
70% terapeutdw rozwazyloby prowadzenie psychoterapii online w sytuacji, gdy pacjent
nie moglby inaczej skorzysta¢ z psychoterapii — np. jest unieruchomiony przez chorobe
somatyczng.

49% terapeutdw rozwazytoby terapi¢ online w sytuacjach, gdy pacjent ma utrudniony
dostep do gabinetu — np. mieszka daleko od osrodkow miejskich.

Jedynie 2% zastanowiloby si¢ nad prowadzeniem psychoterapii online, mimo ze pacjent
nie ma wyraznie utrudnionego dostgpu do gabinetu.

Inne sytuacje, ktore badani czgsto wymieniali jako wyjatkowe przypadki sktaniajace
ich do akceptacji kontaktu za posrednictwem internetu, to dtugotrwate wyjazdy zagra-
niczne pacjentow lub pojedyncze sesje online w przypadku, gdy bezposrednie spotkanie
nie jest mozliwe.

Praktyka terapeutéw stosujacych kontakt online

Blisko jedna trzecia (32%) ankietowanych psychoterapeutow prowadzita lub prowadzi
obecnie psychoterapi¢ online. Pozostate 68% nie ma takiego dos§wiadczenia.
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Test chi-kwadrat nie wykazat istotnych statystycznie zaleznosci migdzy wiekiem osob
badanych a do$wiadczeniem prowadzenia terapii online badz jego brakiem (p = 0,1025).
Ponizsza tabela ilustruje czestosci prowadzenia psychoterapii online w poszczegdlnych
grupach wiekowych.

i Stosuje badz stosowatem PO
Wiek
% n
18-39 (n=64) 23 15
40-49 (n = 66) 41 27
50 i wiecej (n = 63) 32 20

Po przeprowadzeniu testu chi-kwadrat nie stwierdzono istotnych statystycznie zalez-
nosci migdzy statusem zawodowym a doswiadczeniem prowadzenia terapii online badz
jego brakiem (p = 0,0613). Ponizsza tabela ilustruje czestosci prowadzenia psychoterapii
online w zaleznosci od posiadanego statusu zawodowego.

Stosuje badz stosowatem PO
Status zawodowy
% n
Terapeuci bez certyfikatu (n = 89) 24 21
Certyfikowani terapeuci (n = 70) 39 27
Superwizorzy (n = 34) 41 14

Sposrod osob, ktore prowadzity psychoterapi¢ online (n = 63) zdecydowana wigkszos¢,
az 92%, kontaktowala si¢ z pacjentami za posrednictwem wideokonferencji (potaczenie
z jednoczesnym przekazem obrazu i dzwigku). Blisko 24% stosowato potaczenie audio
(bez wideo), a 9,5% prowadzito terapi¢ poprzez e-mail, 4,8% uzywato chatu'.

Terapeuci roznili si¢ miedzy soba w kwestii tego, czy traktuja kontakt online jako
wylaczng forme¢ pracy z danym pacjentem czy tez tacza ja z praca w gabinecie. Wsrod
0s0b, ktore prowadzity psychoterapi¢ online (n = 63), jedynie 11% prowadzilo wszystkie
sesje online. Pozostate osoby (89%) prowadzity psychoterapi¢ czgsciowo w gabinecie,
a czesciowo online.

Sposréd psychoterapeutdw pracujacych online 61,3% poddawato swoja prace superwizji.

Zainteresowanie problematyka psychoterapii online

Zdecydowana wigkszos$¢ ankietowanych psychoterapeutow wyraza zainteresowanie
poszerzaniem wiedzy na temat psychoterapii online. Jedynie 4% badanych oséb nie byto
nim zainteresowanych. Najciekawszymi dla badanych obszarami wiedzy byty:

1. analiza doswiadczen pacjentéw uczestniczacych w psychoterapii online — 77,1%
terapeutdow bylo zainteresowanych poszerzaniem swojej wiedzy na ten temat,

' Niektorzy z badanych stosowali jednoczesnie kilka kanatow komunikacji, stad suma procentowa jest wicksza
niz 100.
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2. analiza do§wiadczen terapeutdw, ktorzy prowadzili psychoterapig online — dla 74,5%
terapeutow byl to temat wart uwagi,

3. roznice migdzy psychoterapig tradycyjna a psychoterapia online — 58,3% terapeutow
bylo zainteresowanych poszerzaniem wiedzy w tym obszarze.

Wykres 4.
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Wykres 5.
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Dyskusja wynikow

Whikliwy czytelnik mogl zauwazy¢, ze w opisywanym badaniu nie zostato zdefi-
niowane kluczowe pojecie ,,psychoterapii online”. Zdecydowali§my si¢ na to celowo,
bowiem psychoterapia online interesowala nas jako zjawisko, ktérego definicja i granice sa
konstruowane spotecznie. Zalezato nam na zbadaniu postaw wobec tego, co przez samych
badanych uznawane jest za psychoterapi¢ online. Przedmiotem badania nie byta wigc zad-
na wystandaryzowana procedura spetniajaca zobiektywizowana definicj¢ ,,psychoterapii
online”. Przyj¢lismy, mowiac najprosciej — ze psychoterapia online to doktadnie to, co
badani psychoterapeuci za taka uwazaja.

Z jednej strony pozwolito to na uwzglednienie szerokiego zakresu praktyk kryjacych
si¢ za sformutowaniem ,,psychoterapia online”. Z drugiej strony jednak sprawia, ze nie
wiadomo, na ile wnioski z naszego badania dotycza jednego, a na ile wielu roznych zja-
wisk kryjacych si¢ pod wspolng nazwa. Nie definiujac ,,psychoterapii online” oddalilismy
pytania o istote i granice tego zjawiska: np. ,,czy kilka sesji online wystarcza, aby mowic
o psychoterapii online?”; ,,czy psychoterapia w ogole moze by¢ online?”. Tym razem na-
myslt nad nimi nie byl naszym celem, cho¢ uwazamy je za wazne i warte dalszych badan.

Istotny z punktu widzenia interpretacji wynikow jest takze woluntarny charakter udziatu
w badaniu. Jak pisze Brzezinski, osoby ochotniczo zglaszajace si¢ do udziatu w badaniach
cechuja si¢ zwigkszong tendencja do zachowan niekonwencjonalnych [3], co moze by¢
istotne w kontekscie tego, ze tematem naszych badan byta nickonwencjonalna forma pro-
wadzenia psychoterapii. Podejrzewamy, ze wicksza gotowos¢ do udzielenia odpowiedzi
na pytania miaty osoby o zdecydowanych pogladach (zwolennicy i przeciwnicy), a grupa
osob, dla ktorych kwestia psychoterapii online jest bardziej obojetna, moze by¢ stabiej
reprezentowana. Istotny wptyw na dobér proby badawczej mogta mie¢ réwniez sama
internetowa forma ankiety, ktora sktania do udziatu te osoby, ktore chetniej korzystaja
z internetu. Nie bez znaczenia jest tez fakt, ze o udzial w ankiecie zostali poproszeni
cztonkowie SNP PTP, a wigc organizacji zrzeszajacej osoby o wickszym niz przecigtne
doswiadczeniu w prowadzeniu psychoterapii. Pomimo tych ograniczen wyniki zwracaja
uwage na pewne interesujace zjawiska.

Jedynie 10% ankietowanych terapeutow sprzeciwia si¢ stosowaniu psychoterapii
online. Za jej powszechnym stosowaniem opowiada si¢ jeszcze mniejsza grupa badanych
— 6%. Na podstawie tych danych mozna stwierdzié, ze zarowno caltkowite wyklucze-
nie, jak 1 zupetna asymilacja PO nie jest rozwigzaniem preferowanym przez wigkszos¢
terapeutow. Wydaje si¢, ze istnieje nieformalny konsensus dotyczacy roli kontaktu online
w psychoterapii. Jest nim korzystanie z PO jako §rodka nadzwyczajnego, stosowanego
w wyjatkowych przypadkach. Za takim rozwigzaniem opowiedziato si¢ blisko 80% psy-
choterapeutéw. Wynik ten wskazuje, ze coraz mniej znaczacy jest dylemat ,,czy stosowaé
psychoterapi¢ online?”, a coraz wazniejsze staje si¢ pytanie ,.kiedy i jak ja stosowac?”.

Istotng kwestia wydaje si¢ taczenie spotkan gabinetowych i online w ramach jed-
nego procesu terapeutycznego. Jedynie 12% terapeutow pracujacych online prowadzi
psychoterapie, spotykajac si¢ z pacjentami wytacznie zdalnie. Najpopularniejszy jest
model komplementarny, w ktérym spotkania online przeplataja si¢ z praca w gabinecie.
W komentarzach do badania czgsto przytaczane byly sytuacje, w ktorych psychoterapia
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rozpoczynala si¢ w gabinecie, natomiast po przeprowadzce pacjenta do innego miasta lub
kraju byta kontynuowana online. Wedtug danych GUS w koncu 2016 roku poza granicami
Polski przebywato czasowo ponad 2,5 miliona mieszkancow naszego kraju [4]. Europejski
i globalny trend rosnacej mobilnosci spoteczenstw moze sprawié, ze przed dylematem
wyboru formy terapii bedzie stawac coraz wigcej terapeutow.

Interesujacym odniesieniem si¢ do kwestii terapii online jest oficjalne stanowisko
Polskiego Towarzystwa Psychoterapii Psychodynamicznej, ktére wprowadzito do swego
kodeksu etycznego zakaz stosowania PO, powotujac si¢ na argument bezposrednio$ci
kontaktu jako fundamentu psychoterapii psychodynamiczne;j:

,Fundament ram terapii psychodynamicznej stanowi zasada, ze proces psychoterapeu-
tyczny toczy¢ si¢ moze jedynie w bezposrednim kontakcie migdzy terapeuta a pacjentem.
Wyklucza to wykorzystywanie elektronicznych form komunikacji” [5]. Gtos ten, przez
swoj oficjalny i jednoznacznie wykluczajacy charakter, paradoksalnie inspiruje do myslenia
ipozwala sformutowa¢ podstawowe pytania, jakie stawia przed terapeutami rozwoj komu-
nikacji online: co jest fundamentem psychoterapii, na czym polega kontakt z pacjentem
i co czyni go posrednim lub bezposrednim (oraz czy to dychotomia czy kontinuum). By¢
moze terapia online nie tyle czyni komunikacj¢ z pacjentem niebezposrednia, co doktada
kolejne posrednictwo, a zarazem pozwala owa niebezposrednio$¢ uwidocznié. Kontakt
z pacjentem jest bowiem zawsze zaposredniczony — przez jezyk stow, gestow, intonacji,
form kulturowych. Jesli okresli¢ jezykiem caty szeroki wachlarz sposobow przekracza-
nia dystansu mi¢dzy osobami to mozna potraktowac narzedzia online jako wspotczesne
uzupetnienie ,,stownika” — poszerzenie jezyka o formy pozwalajace spotka¢ cztowieka
fizycznie bardzo oddalonego. Z drugiej strony samo oddalenie jest bardzo istotnym wie-
lowymiarowym komunikatem relacyjnym — wskazujagcym na mozliwosci, ograniczenia
oraz powody bliskosci i dystansu. Potaczenie online mozna wigc potraktowac nie tylko
jako utrudniajacy praceg ,,szum informacyjny”, ale tez jako istotny komunikat wart pod-
dania refleksji w terapii.

Z danych przez nas zgromadzonych wynika, ze prowadzenie psychoterapii online nie
jest domeng jedynie os6b mtodych i mato doswiadczonych. PO wydaje si¢ stosowana row-
nie czesto przez osoby starsze i bardziej doswiadczone. Jednak doktadna analiza zaleznosci
miedzy wiekiem, statusem zawodowym i prowadzeniem PO wymaga przeprowadzenia
dalszych ukierunkowanych badan. Fakt, ze az jedna trzecia badanych psychoterapeutow ma
za sobg doswiadczenie prowadzenia psychoterapii online wskazuje, iz nie jest to zjawisko
marginalne i powinno by¢ przedmiotem dyskusji srodowiskowej. Wydaje si¢, ze dyskusji
tej brakuje, temat ten nie jest obecny w programach szkolen, co sprawia, ze terapeuci sa
zdani na wlasny indywidualny osad i prowadzenie PO metoda prob i bledow.

Jedynie 61% psychoterapeutéw poddawato psychoterapie online superwizji. Jest to
niepokojace, biorac pod uwage fakt, ze w Polsce z superwizji korzysta ponad 95% psycho-
terapeutow [2]. Psychoterapia online wywotuje silne emocje i polaryzacje opinii. Moze
to sktania¢ psychoterapeutéw do ukrywania swojej internetowej praktyki w obawie przed
oceng kolegow po fachu. Unikanie poddawania PO superwizji zwigksza ryzyko tfamania
standardéw w trudnym nowym obszarze praktyki terapeutycznej.

Zdecydowanie najpopularniejszym narzedziem kontaktu z pacjentem sa aplikacje
wideokonferencyjne umozliwiajace przekaz obrazu i dzwicku w czasie rzeczywistym.
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Uzywa ich 92% terapeutdéw pracujacych online. Jest to istotna zmiana w poréwnaniu ze
stanem z 2008 roku, kiedy aplikacje wideokonferencyjne byty wyraznie mniej popularne
[6]. Postep technologiczny i zwigzane z nim zmiany kulturowe z jednej strony sprawiaja,
ze coraz lepsza jakos$¢ polaczen pozwala przybliza¢ si¢ do formy bezposredniego spotka-
nia, a z drugiej strony ludzie coraz czgsciej traktuja kontakt online jako naturalng forme
bliskiego spotkania z drugim cztowiekiem.

Podsumowanie

Uzyskane wyniki wskazuja na zywe zainteresowanie tematyka psychoterapii online
wsrod polskich psychoterapeutdw. Upowszechnia si¢ ona jako dodatkowy sposob pracy
z pacjentem, uzupetniajacy bezposredni kontakt w gabinecie. Zdecydowana wigkszo$¢
terapeutow uwaza jg za wlasciwa metode pracy w sytuacjach, w ktorych pacjent ma wy-
raznie utrudniony dostep do gabinetu psychoterapeuty.

Zebrane dane pozwalaja wyraznie zobaczy¢, ze psychoterapia online nie jest ,,niszowa
aktywnoscia” i nie jest dziataniem podejmowanym tylko przez mtodych terapeutow. Jest
natomiast zjawiskiem, ktore budzi silne kontrowersje i stawia w nowym $wietle pytania
o istote psychoterapii i jej przyszlosc.
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