
Stanowisko Koalicji dla Psychoterapii wobec propozycji otwarcia dostępu do zawodu 
psychoterapeuty dla szerokiego grona absolwentów studiów wyższych zawartej w poselskim 

projekcie ustawy o zawodzie psychoterapeuty oraz samorządzie zawodowym 

 

Porozumienie Koalicja dla Psychoterapii (KdP) zrzesza naukowców zatrudnionych w jednostkach o 
najwyższej kategorii naukowej (A+) w dyscyplinie psychologia, tj. Uniwersytecie Jagiellońskim, 
Uniwersytecie SWPS, Uniwersytecie Warszawskim i Instytucie Psychologii Polskiej Akademii Nauk. 
Celem Koalicji jest promowanie podejścia opartego na dowodach naukowych w psychoterapii, 
dzielenie się ekspertyzą, konsultowanie rozwiązań polityki zdrowotnej oraz rozpowszechnianie wiedzy 
o skutecznych metodach psychoterapii.  

W trosce o bezpieczeństwo pacjentów i zapewnienie im najwyższej jakości usług 
psychoterapeutycznych, chcemy odnieść się do tych zapisów projektu ustawy o zawodzie 
psychoterapeuty oraz samorządzie zawodowym, które umożliwiają wykonywanie zawodu 
psychoterapeuty przez absolwentów dowolnego kierunku studiów wyższych. Jako naukowcy 
jesteśmy głęboko zaniepokojeni pojawiającymi się w przestrzeni publicznej nieścisłościami w 
interpretacji danych z badań nad rolą tzw. bazowego wykształcenia wyższego psychoterapeutów, 
czyli wykształcenia uzyskanego w trakcie studiów magisterskich, poprzedzających kształcenie w 
szkole psychoterapii i certyfikację. Apelujemy, aby w toku prac nad tak ważną regulacją opierać się 
na rzetelnych danych oraz prezentować ich adekwatną interpretację.  

Na podstawie oceny dostępnych danych proponujemy, aby jako dopuszczalne bazowe 
wykształcenie wyższe osób wykonujących zawód psychoterapeuty uznawać tylko wykształcenie w 
dyscyplinach: psychologia, pedagogika, medycyna, praca socjalna, resocjalizacja oraz 
pielęgniarstwo. Analiza dotychczasowych badań wykazała, iż psychoterapeuci posiadający wskazane 
wyżej wykształcenie bazowe (określane też jako „wykształcenie pomocowe”) nie różnią się między 
sobą w zakresie skuteczności prowadzonej psychoterapii (np. przegląd badań opisany przez R. Styłę, 
2024). Jednocześnie nie istnieją dowody empiryczne, które potwierdzałyby, że rozszerzenie dostępu 
do zawodu psychoterapeuty na osoby legitymujące się innym bazowym wykształceniem wyższym 
(takim jak np. archeologia, prawo, językoznawstwo, itd.) gwarantuje skuteczność terapii oraz 
bezpieczeństwo pacjenta. Brak tego typu dowodów jest związany z tym, że w większości krajów 
regulujących wykonywanie zawodu psychoterapeuty, do kształcenia dopuszcza się jedynie osoby z 
bazowym wykształceniem pomocowym. Restrykcyjne wymagania dotyczące wykształcenia bazowego 
psychoterapeutów obowiązują przykładowo we Francji, Liechtensteinie, Słowacji, Szwajcarii, 
Węgrzech i Włoszech, które dopuszczają do szkolenia w psychoterapii tylko absolwentów psychologii 
i medycyny (Leireiter i Weise, 2019). Holandia i Szwecja ograniczają tę listę wyłącznie do psychologii, 
Luksemburg i Niemcy rozszerzają ją o absolwentów studiów magisterskich z psychoterapii (Hunt et al., 
2021; https://www.gesetze-im-internet.de/psychthg_2020/BJNR160410019.html), a Chorwacja o 
magistrów pracy socjalnej, terapii rewalidacyjnej, pedagogiki, pedagogiki społecznej i logopedii (Hunt 
et a., 2021; https://www.europsyche.org/About/Situation-of-Psychotherapy-in-Various-Countries).  

Domagając się otwarcia dostępu do zawodu psychoterapeuty szerokiemu gronu absolwentów, 
zwolennicy takiego rozwiązania przywołują badania, które nie są adekwatnym źródłem dowodów 
naukowych we wspomnianej dyskusji (np. Grupa Robocza ds. pracy nad ustawą o zawodzie 
psychoterapeuty: https://zawodpsychoterapeuta.pl/wyksztalcenie-bazowe/). Koalicja dla 
Psychoterapii zwraca uwagę, że dane prezentowane w tych badaniach dotyczą psychoterapii 
świadczonej przez osoby bez gruntownego wykształcenia kierunkowego i specjalistycznego. Takimi 
osobami są np. krewni pacjentów (Creswell i in., 2017), wolontariusze (Au i in., 2015), tzw. eksperci 
przez doświadczenie (Magidson i in., 2021; Giusto i in., 2022) czy konsultanci po krótkim szkoleniu 
(Löfving-Gupta i in., 2021; Neuner i in., 2008). W przytaczanych badaniach osoby te nie prowadzą 
samodzielnej praktyki psychoterapeutycznej, nie stawiają diagnoz, nie układają planu leczenia, nie 
określają efektów swojej pracy, a jedynie stosują jeden, z góry określony protokół terapeutyczny oraz 
na ogół nie biorą odpowiedzialności za pacjentów. Analogicznie do innych zawodów, które wymagają 

https://zawodpsychoterapeuta.pl/wyksztalcenie-bazowe/


specjalistycznego wykształcenia, zastosowanie tego rodzaju rozumowania mogłoby prowadzić do 
wniosku, że osoby bez odpowiedniego wykształcenia medycznego mogą być  być dopuszczane do 
specjalizacji pielęgniarskich czy ratownictwa medycznego, ponieważ istnieją badania, w których z 
powodzeniem stosowały zastrzyki w opiece paliatywnej (Healy i in., 2018), szczepionki (Yee i in., 2024), 
opatrunki hemostatyczne (Goolsby i in., 2019) czy resuscytację krążeniowo-oddechową i używały 
defibrylatorów (Castrén i in., 2004; Villalobos i in., 2019).  

Wobec braku empirycznych dowodów skuteczności terapii dostarczanej przez osoby nieposiadające 
wykształcenia pomocowego rekomendujemy, aby w podejmowaniu decyzji o wykształceniu 
bazowym psychoterapeutów oprzeć się na dostępnych badaniach naukowych i solidnych 
podstawach teoretycznych, które wskazują, że tylko niektóre kierunki studiów zapewniają 
odpowiednią wiedzę o funkcjonowaniu psychologicznym człowieka, a także kompetencje do 
stosowania metod diagnostycznych oraz do oceny stosowanych metod w wybranych kontekstach 
klinicznych, niezbędne do prowadzenia skuteczniejszej psychoterapii (np. Chen i in., 2025; Hill i 
Norcross, 2023). Warto też podkreślić, że kształcenie bazowe w zawodach pomocowych (zwłaszcza 
medycynie, położnictwie i psychologii) wymaga przyswojenia wiedzy o podstawach naukowych metod 
pracy z pacjentem, a także przygotowuje absolwentów do kontaktu z pacjentem dzięki szkoleniu 
teoretycznemu, symulacjom klinicznym, obserwowaniu pracy doświadczonych praktyków oraz 
podejmowaniu kontaktów z pacjentem pod ich opieką, a z czasem samodzielnie. Rozszerzenie dostępu 
do zawodu psychoterapeuty na absolwentów kierunków innych niż pomocowe nie gwarantuje takiego 
gruntownego przygotowania. 

Uzupełniając powyższe argumenty, proponujemy, aby w podejmowaniu decyzji o wykształceniu 
bazowym psychoterapeutów uwzględnić również argumenty z zakresu prawa porównawczego: 
większość krajów europejskich, w których zawód psychoterapeuty jest od lat uregulowany, 
konsekwentnie dopuszcza do szkolenia do zawodu wyłącznie absolwentów z wąskiego zakresu 
kierunków bazowych, minimalizując ryzyko obniżenia jakości i bezpieczeństwa stosowania 
psychoterapii. 

Koalicja dla Psychoterapii od momentu wniesienia na ręce Marszałka Sejmu poselskiego projektu 
ustawy o zawodzie psychoterapeuty oraz samorządzie zawodowym prezentowała stanowisko 
oparte na analizie dostępnych danych empirycznych, jasno wskazując na brak podstaw do 
rozszerzenia dostępu do zawodu dla szerokiego grona absolwentów różnych kierunków. Mając na 
względzie dobro pacjentów, jakość psychoterapii oraz rozwój zawodu w Polsce, domagamy się 
utrzymania wskazanego przez Koalicję ograniczenia zakresu dopuszczalnego wykształcenia bazowego 
do wymienionych kierunków: psychologia, pedagogika, medycyna, praca socjalna, resocjalizacja oraz 
pielęgniarstwo.  

Przedstawiciele Koalicji deklarują gotowość do kontynuowania rozmów nad wprowadzeniem takich 
zmian w proponowanych regulacjach, które umożliwią polskim pacjentom korzystanie z psychoterapii 
zgodnej z najwyższymi europejskimi standardami naukowymi i etycznymi. Mamy nadzieję, że nasz głos 
- przedstawicieli świata nauki i liczących się ośrodków naukowych - zostanie wysłuchany. 
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