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NARZEDZIA DO OCENY
| INTERWENCJI

MAPA INTERWENCJI POZNAWCZEJ

@ 1. INFORMACJE O PACJENCIE

Imie i nazwisko:

Wiek:

KOMPLETNA
STRUKTURA o—

Terapeuta:

Uporzgdkuj informacje
kliniczne i planuj
interwencje w
przejrzysty sposob.

2. GLOWNE SKARG

SKUTECZNE
PLANOWANIE

Przeksztatcaj deficyty
w cele funkcjonalne

3. ZASTOSOWANE TESTY

i monitoruj wyniki.

©]
@ 4. DEFICYTY POZNAWCZE

SKONCENTROWANE
NA WYNIKACH

Mapuj interwencje

i monitoruj postepy

pacjenta.

e 5. KROTKI PROFIL

GOTOWE

DO WYDRUKU

Format zoptymalizowany
do codziennego uzytku
klinicznego.

e 5. KROTKI PROFIL

@ 6. CELE FUNKCJONALNE

Przeksztatcanie deficytow
w cele funkcjonalne

Q 7. MAPA INTERWENCJI

Aktywnosci i cwiczenia
zmniejszajace deficyty

(©) 6. CELE FUNKCJONALNE

Przeksztatcanie deficytow
w cele funkcjonalne

0 7. MAPA INTERWENCJI

Aktywnosci i ¢wiczenia
zmniejszajace deficyty

(@ s ocena wynikow

Ocena tygodniowa:

Ponowna ocena za tygodni:

b

@ NIEZBEDNE NARZEDZIE DLA SPECJALISTOW

ktdrzy cenig organizacje, przejrzystosc i skutecznosé w praktyce klinicznej.
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Prawa autorskie i
odpowiedzialne stosowanie

© 2026 KARTA KLINICZNA | MAPA INTERWENCJI POZNAWCZEJ.
Wszelkie prawa zastrzezone.

Ten materiat zostat opracowany jako praktyczne narzedzie
wspierajgce specjalistow w planowaniu, prowadzeniu
i dokumentowaniu interwencji poznawczych.

Karta kliniczna i mapa interwencji pomagajq uporzgdkowac
obserwacje, okresli¢ funkcje poznawcza, zaplanowac cel, dobrac
¢wiczenie, zapisac strategie, monitorowac btedy oraz podjaé decyzje
o kolejnym kroku pracy.

Materiat nie zastepuje diagnozy klinicznej, badania
neuropsychologicznego, konsultacji medycznej, leczenia, superwizji
ani indywidualnego planu terapeutycznego. Kazde zastosowanie
powinno by¢ dostosowane do wieku, stanu zdrowia, poziomu
funkcjonowania, historii pacjenta, aktualnej gotowosci i kontekstu
klinicznego.

Zabrania sie odsprzedazy, kopiowania, publicznego
rozpowszechniania, udostepniania i modyfikowania catosci lub
czesci materiatu bez zgody wtasciciela praw autorskich.

© |

Cel narzedzia: porzadkowac obserwacje kliniczng
i wspiera¢ swiadome decyzje interwencyjne.
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e SPIS TRESCI
03 — Wprowadzenie 03

MODUL 01 — WPROWADZENIE DO KARTY KLINICZNEJ

04 — Wprowadzenie do modutu .. ... SR I [ 04

05 — Do czego stuzy karta kliniczna ........................ 05

MODUL 02 — MAPA INTERWENCJI POZNAWCZE)

O ‘ O 06 — Wprowadzeniedomodutu ... 06

07 — Mapa decyzji: od obserwacji do interwencji ... 07

MODUL 03 — KARTY DO ZASTOSOWANIA

-

e ~

08 — Wprowadzenie do modutu ... et e ... 08

09 — Karta kliniczna do wypetnienia ... 09
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/ §[§ Jedna karta,
-7 wiecej jasnosci klinicznej

.

W pracy klinicznej wiele decyzji podejmuje sie w krotkim czasie: co obserwuje, jaka funkcje
poznawczg chce wspierac, jakie cwiczenie bedzie odpowiednie, co oznaczajg btedy pacjenta
i jaki powinien by¢ kolejny krok.

Bez struktury tatwo zapisac jedynie wynik zadania. Jednak wynik nie pokazuje catego procesu.
Wazne jest réwniez to, jak pacjent rozpoczyna prace, czy rozumie instrukcje, jakie btedy
popetnia, czy korzysta ze strategii, jak reaguje emocjonalnie i czy potrafi wréci¢ do celu po
trudnosci.

Ta karta kliniczna powstata po to, aby uporzadkowa¢ proces interwencji poznawcze;.
Nie zastepuje myslenia klinicznego. Pomaga je zapisaé, zobaczyc i prowadzi¢ konsekwentnie
z sesji na sesje.

Najwazniejsza zasada tego narzedzia brzmi: nie zaczynaj od ¢wiczenia.
Zacznij od obserwacji i funkcji poznawczej.

WYNIK : PROCES

Co pacjent zrobit? : Jak pacjent pracowat?
. ™\ 3 i N
‘!B . @ @ @
OBSERWACJA FUNKCJA STRATEGIA REAKCJA DECYZJA
Zadanie wykonane / : Co widze Ktora funkcja  Z jakiej strategii  Jak zareagowat Jaki bedzie
: . u pacjenta? poznawcza jest skorzystal emocjonalnie kolejny krok?
By anik kluczowa? pacjent? i poznawczo?
. / b o

‘ ‘ Dobra dokumentacja nie opisuje tylko tego, co pacjent zrobit.
Opisuje takze, jak pracowat i co pomogto mu wykonaé¢ kolejny krok.
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WPROWADZENIE

DO KARTY
KLINICZNEJ

Jak uporzadkowac obserwacje, _
cel i decyzje interwencyjna

Karta kliniczna pomaga
specjalistom przejs¢ od
ogolnego wrazenia do
konkretnej obserwacji,
funkcji poznawczej,
celu pracy i kolejnego
kroku.
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§

KARTA KLINICZNA?

1. GLOWNA FUNKCJA KARTY

Karta kliniczna pomaga zapisac najwazniejsze elementy
interwencji poznawczej w jednym miejscu: obserwacije,
funkcje poznawcza, cel, ¢wiczenie, strategie, btedy

i decyzje o dalszej pracy.

2. KIEDY MOZNA JEJ UZYWAC?

e przed sesjg — aby zaplanowac cel;

E B R
. . - s - =
* w trakcie sesji — aby notowac obserwacje;

po sesji — aby podja¢ decyzje kliniczna;

podczas superwizji — aby przedstawi¢ proces pracy;
e przy monitorowaniu postepéw — aby poréwnac sesje;

¢ przy komunikacji z zespotem — aby uporzadkowa¢ informacje.

®)

b

3. CO KARTA POMAGA
UPORZADKOWAC?

4. WAZNE

Karta nie ma stuzy¢ mechanicznemu
odhaczaniu pol. Ma pomaga¢ w mysleniu
klinicznym i w podejmowaniu bardziej
Swiadomych decyzji.

L4

Co obserwuje?

Jaka funkcja poznawcza jest
gtéwnym celem?

Jakie ¢wiczenie pasuje do celu? ; .
____________________________________________________________ . |, Najlepsza karta kliniczna
Jakie btedy pojawiaja sie w trakcie? ~ ~ nie komplikuje pracy.
Ona pokazuje, co
naprawde trzeba
zauwazyc.

Jakie strategie pomagaja pacjentowi?

Co powinno wydarzy¢ sie
w kolejnym kroku?

Q000 00

KARTA TOWARZYSZY CI NA KAZDYM ETAPIE PRACY

.’ 8& ....’

PRZED SESJA W TRAKCIE PO SESJI
planujesz cel i dobierasz notujesz obserwacje wyciggasz wnioski
éwiczenie i reakcje pacjenta i planujesz kolejny krok
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MODUL 02

MAPA INTERWENCIJI
POZNAWCZEJ

Od obserwacji pacjenta do decyzji o kolejnym kroku

Mapa interwencji pomaga zobaczy¢ caty proces: nie tylko ¢wiczenie,
ale takze powdd jego wyboru, funkcje poznawcza, poziom trudnosci,
strategie i wynik kliniczny.

3 N - . 7 N

OBSERWACJA FUNKCJA CEL
Zbieranie informacji Okreslenie funkcji Zdefiniowanie celu
o funkcjonowaniu ' poznawczej ' interwencji
pacjenta | wymagajacej wsparcia |
01 02 | 03
o S o7 A /
/ ol ~

/)
&)

ZADANIE STRATEGIA DECYZJA
Dobér odpowiedniego Wybdr strategii Podjecie decyzji
zadania / ¢wiczenia i poziomu trudnosci o kolejnym kroku
terapeutycznym
\ 0 L 05 06 y

. L
ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
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MAPA DECYZJI:
OD OBSERWACJI DO INTERWENCJI

.
0 6. bECYZIA KLINICZNA

Co wynika z obserwacji?

[] utrzymaé poziom

[] zwiekszy¢ trudnosé

[] zmniejszyé trudnosé

[] zmieni¢ typ zadania

[} dodac¢ strategie

[] obserwowaé dalej

[] skierowat do dodatkowej oceny
[] wiaczy¢ wsparcie rodziny

@ Najwazniejszy wniosek z sesji:

T

© 5. sTRATEGIA WsPARCIA

Co pomoze pacjentowi wykonac
kolejny krok?

N

Q « podziat na etapy;
* praca wierszami;
+ karta STOP;
 powtdrzenie instrukcji;
« grupowanie informacji;
* przerwa regulacyjna;
» przyktad wykonania.

© 1. oBserwaciA

Co doktadnie widze w zachowaniu pacjenta?
» gubi miejsce;

« odpowiada zbyt szybko;

« zapomina instrukcje;

= reaguje na dystraktory;

= nie konczy zadania;

« zfosci sie po biedzie.

’
€@ 2 HiPoTEZA FUNKCJI

N 4

o
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.
(o 4. DOBOR CWICZENIA

Jakie zadanie najlepiej pasuje
do funkcji i celu?

Q Czy instrukcja jest jasna?
« Czy poziom trudnosci jest odpowiedni?
¢ Czy liczba bodicéw
nie przeciaza pacjenta?
» Czy twiczenie pozwala obserwowac
wybrana funkcje?

\ J

-

Jaka funkcja poznawcza moze by¢
zaangazowana?

uwaga
pamiec

jezyk

kontrola hamowania
elastycznosc¢ poznawcza

funkcje wykonawcze

151187 ] O o

regulacja emocjonalna

!

;
€© 3. ceL NTERWENCUI

Co chce dzi$ wspierac, obserwowaé
lub wzmacniaé?

Celem sesji jest wspieranie

poprzez
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B MODUE 03

KARTY
DO ZASTOSOWANIA

Gotowe pola do planowania, prowadzenia
i podsumowania interwencji

------------------------------------------

Ten modut zamienia mape interwencji w praktyczng karte
do wypetnienia. Mozna ja drukowac, kopiowac i stosowac
jako wsparcie w organizacji pracy klinicznej.

0 KARTA PROWADZENIA 0
KARTA PODSUMOWANM

KARTA PLANOWANIA
DANE SESJI

Data: Sesjanr _ OSJ'G-'G"]ETE CELE

ENCI = [
mm— e ) —J

W
CELE INTE Temat [ Fokus:

- —J
= i et ZASTOSQOWANE TECHNIKI / NARZEDZIA i1
- e— e [:| :
= E MIANY | whiggy

O

PRZEBIEG SESJI

PLAN DALsvey KROKOW

UWAGH

OZNACZENIA / OBSERWACJE

A
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INTERWENCJI POZNAWCZEJ

Data:

Pacjent lub kod:

Specjalista:

Numer sesji:

Sekcja 3 — Gtéwna funkcja poznawcza

[

(] jezyk
[] kontrola hamowania

[] elastycznosé poznawcza
(] funkeje wykonaweze
[] regulacja emocjonalna
[] integracja wielu funkcji
[] inna:

Sekcja 5 — Cwiczenie lub aktywnosé

Nazwa ¢wiczenia:

Poziom trudnosci:

] niski [T éredni [ wysoki [] zmodyfikowany

Co regulujg?

[] liczbe bodzcow [[] dtugosé instrukcji [] inne:
[] czas [] liczbe regut
[] tempo [] poziom pomocy

[ ] dystraktory

@ Sekcja 7 — Strategie zastosowane

[] powtérzenie instrukcji [] grupowanie informacji

] przyktad wykonania [ ] przerwa regulacyjna

(] podziat na kroki [] wsparcie wizualne

(] praca wierszami [
(] karta STOP (] inne:

samosprawdzenie

e Sekcja 9 — Kolejny krok

Na nastepnej sesji rozpoczne od:

@ Sekcja 2 — Obserwacja wyjsciowa

Co obserwuje przed rozpoczeciem pracy?

Stan pacjenta dzis:

[] spokojny [[] zmotywowany

(] zmeczony [[] przecigiony

[ ] napiety [[] potrzebuje wigcej czasu
[ ] rozproszony [] inne:

@ Sekcja 4 — Cel sesji

Dzi$ celem jest:

Funkcja bedzie wspierana poprzez:

@ Sekcja 6 — Obserwacja w trakcie

pominiecia [ ] samokorekta
'_J reakcje impulsywne [] reakcja emocjonaina
] btedy starej reguty (] proba o pomoc
|| trudnosé w odtwarzaniu [ ] strategia spontaniczna
trudnos¢ w rozumieniu instrukcji [] inne:

| spadek uwagi po czasie

Krétki opis obserwacji:

e Sekcja 8 — Decyzja kliniczna

[ utrzymaé poziom trudnosci [ powtérzyé cel na kolejnej sesii
[] zwigkszyé poziom trudnodci [ ] wiaczyé element regulacyjny
[] zmniejszyé poziom trudnosci [[] oméwi¢ strategie z rodzing

[ zmieni¢ typ zadania [] kontynuowaé obserwacje

[} dodaé strategie [] inna decyzja:

Najwazniejszy wniosek kliniczny:

Karta ma wspierac myslenie kliniczne, a nie zastepowac indywidualng ocene specjalisty.
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