SZABLON OPISU PRZYPADKU

(propozycja nr 1)
1. WSTĘP:

· Kontekst zgłoszenia (przez kogo skierowany, jak leczony wcześniej, z jakim skutkiem

· relacja z osobami leczącymi wcześniej, czy pacjent rozumie czy wyraża brak zrozumienia dla poprzedniej terapii

· czy przyszedł z własnej inicjatywy, jeśli nie to z czyjej, co to może oznaczać

2. OGÓLNE WRAŻENIE

3. PROBLEMY NA JAKIE SKARŻY SIĘ PACJENT (aktualne problemy, historia problemu- jak pacjent to przekazuje, własne teorie pacjenta dotyczące przyczyn)

· SYTUACJA WYZWALAJĄCA PROBLEM

· EMOCJONALNY STOSUNEK PACJENTA DO PROBLEMU (dla szk.)

· CIERPIENIE (czy terapeuta spostrzega cierpienie- dla szk.)

· WTÓRNA KORZYŚĆ Z CHOROBY

4. DANE BIOGRAFICZNE 

5. AKTUALNA SYTUACJA

· obraz siebie

· obrazy osób bliskich

· przyszłość według pacjenta

· ocena zdolności funkcjonowania ego, ograniczenie ego

Typowe oznaki słabości ego:

· brak tolerancji lęku

· brak możliwości kontrolowania impulsów, popędów

· brak zdolności do sublimowania popędów
lęki: przed własną wrogością, czy nadmierna miłością, przed utrata obiektu, kastracyjne, lęki przed utratą miłości obiektu

zab. kontroli impulsów: rozładowywanie napięć przez działania- acting out

zab. sublimowania popędów: szybciej i głębiej wchodzą w regresje, poj. się zachowania infantylne, zwiększenie roszczeń, pragnienie większej uwagi, silniejsza chęć do bycia zależnym od otoczenia i kierowanym przez nie.

· zdolność różnicowania emocji

· inteligencja

· zdolność rozumienia

· refleksja jakie terapeutyczne złudzenia posiada pacjent (w co wierzy, czego pragnie od terapii- dla szk.)

6. KWALIFIKACJA:

· KRÓTKOTERMINOWA- uzasadnienie, dlaczego tak I/lub dlaczego nie

· ŚREDNIOTERMINOWA- uzasadnienie, dlaczego tak I/lub dlaczego nie

· ODRZUCENIE WSZYSTKICH FORM TERAPII- powody

7. HISTORIA TERAPII (zakończona rozumieniem konfliktowości pacjenta i relacji z obiektem)

8. HISTORIA ZWIĄZKU TERAPEUTYCZNEGO 

· reakcje na interpretacje, szczeg. przeniesienia, podać cytaty

· wyodrębnienie w historii związku terapeutycznego momenty przełomowe

· przeniesienie

· przeciwprzeniesienie: uwagi superwizora (jak przeżywano pacjenta + przykład sytuacji, która została w pamięci)

· opór i sposoby jego rozwiązywania (dla szk. Przykłady z cytatem).

9. HIPOTEZY POSTAWIONE:

· POTWIERDZONE

· NIEPOTWIERDZONE

10. HISTORIA KONFLIKTÓW W RELACJI PACJENT- TERAPEUTA (różnice w światopoglądzie, religijności, istotne różnice, które mogą wpływać na terapię)

