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Это исследование было поддержано грантом Британской Ассоциации Поведенческой и Когнитивной психотерапии (BABCP) присужденным Kate Muse и Freda McManus и проведено в объединении с кафедрой психиатрии Оксфордского Университета и Оксфордским Центром Когнитивной Терапии (OCTC).
С особой благодарностью тем, кто участвовал в разработке и оценке ACCS, в частности сотрудникам OCTC, Первого Этапа, курса КПТ Университета Дерби и Южно-Шотландского курса КПТ.



Оценка базовых навыков КПТ (ACCS)
www.accs-scale.co.uk




Краткое руководство по оценке

Использование руководства ACCS
Перед проведением оценки экспертам рекомендуется ознакомиться с руководством ACCS. На начальном этапе руководство следует использовать по каждому пункту в процессе заполнения формы обратной связи. После того, как специалист по оценке ознакомится с этой шкалой, руководство можно будет использовать в качестве справочной основы, к которой можно обращаться при возникновении вопросов или неопределенности. Рекомендуется также, чтобы эксперты по оценке периодически пересматривали руководство во избежание отклонений.
Числовой рейтинг
По каждой позиции присваивается рейтинг от 1 до 4. Если работа терапевта не соответствует целому баллу, то эксперт может выбрать знак ½ (т.е. 1,5, 2,5 или 3,5). Ниже приводится общая расшифровка баллов шкалы:
	Оценка деятельности
	Значение показателя

	

1.Ограниченный

	· Терапевт не выполнил указанные интервенции
· Или терапевт демонстрирует значительный дефицит навыков или ненадлежащим образом выполнил интервенции,  что может иметь негативные терапевтические последствия.

	

2.Базовый

	· Работа терапевта в какой-то мере соответствует необходимому уровню навыков.
· Однако очевидны серьезные  проблемы.

	

3.Хороший

	· Терапевт демонстрирует высокий уровень мастерства без серьезных проблем.
· Однако в работе терапевта очевидны незначительные проблемы или несоответствия.

	

4.Продвинутый

	· Терапевт постоянно демонстрирует высокий уровень навыков, лишь с очень немногими и незначительными проблемами.


Пожалуйста, обратитесь к руководству за указаниями относительно оценок для каждого конкретного пункта шкалы.
Качественная обратная связь
В каждом домене, опираясь на образец поведения терапевта, и оценивая материалы сеанса, можно привести примеры того, что сделало некоторые аспекты работы терапевта особенно успешными и что сделало некоторые аспекты работы терапевта менее успешными. Предложите альтернативный, более эффективный способ работы для более слабых доменов и осветите варианты развития  навыков в этой области.
Оценочные материалы
Кроме записи промежуточной сессии КБТ, пожалуйста, также используйте титульный лист ACCS, который содержит дополнительную контекстуальную информацию.

Имя терапевта:  ___________________________	Имя рейтера:  __________________________________
Дата отправки:  __________________________ 
Смотрите страницу 6 - 7



Домен 1 - Определение повестки дня


	1.1. Подходящие пункты: Способность помочь пациенту определить конкретные, актуальные и соответствующие проблеме пункты повестки дня и расставить приоритеты. 
	


	1.2. Осуществимая повестка дня: Способность устанавливать повестку дня, которая является реалистичной и осуществимой с учетом имеющегося времени.
	



Основные сильные стороны и потребности в обучении:







Домен 2 - Формулировка
См& стр&8 руководства пользователя


	2.1. Последовательная и динамичная концептуализация: Способность разработать  четкую концептуализацию с позиции доказательной методологии, которая наглядно и детально отражает причины, триггеры и поддерживающие механизмы проблем пациента.
	



Примечание: Этот пункт должен основываться на любых письменных или диаграммных материалах в дополнение к записи сессии.
Основные сильные стороны и потребности в обучении:









Домен 3 – CBT Интервенции



	3.1. Адекватные мишени интервенций: Способность  определять, уточнять и конкретизировать мишени интервенций, соответствующие доказательной методологии и концептуализации проблемы пациента. 
	

	3.2.  Выбор подходящих интервенций: Способность выбирать когнитивно-поведенческие техники, которые составят логичную, последовательную и целостную стратегию лечения, способствующую изменению, достижению целей терапии и подходящую пациенту. Такой выбор должен быть обоснован либо данными исследований, либо эмпирически. 
	

	3.3. Обоснование интервенций: Способность разъяснить пациенту важность и потенциальные результаты интервенций.
	

	3.4. Применение интервенций: Способность свободно и четко проводить интервенцию(и). Чувствовать терапевтический контекст и обеспечивать оптимальные уровни поддержки, поощрения и похвалы.
	

	3.5. Анализ интервенций: Способность проводить всеобъемлющий обзор результатов интервенций (как позитивных, так и негативных), с тем, чтобы помочь пациенту определить, какие выводы он сделал.
	



Основные сильные стороны и потребности в обучении:










Домен 4 - Домашнее задание
Смотрите страницы 14 - 17


	4.1. Анализ домашнего задания: Способность провести тщательный анализ предыдущего домашнего задания (выполненного или не выполненного), с тем, чтобы помочь пациенту определить, какие выводы он сделал.
	

	4.2. Выбор подходящего домашнего задания: Способность планировать домашнее задание, которое адаптируется к терапевтическому контексту и опирается на сессионный материал или предыдущее домашнее задание.
	

	4.3. Обоснование домашнего задания: Способность облегчить понимание пациентом важности и потенциальных результатов выполнения домашнего задания.
	

	4.4. Планирование домашних заданий: Умение взаимодействовать с пациентом так, чтобы он имел  четкое и детальное понимание задачи (задач) домашнего задания.
	



Основные сильные стороны и потребности в обучении:






Домен 5 - Надлежащее отслеживание прогресса
Смотрите страницы 18 - 19


	5.1. Выбор подходящих способов оценки: Способность выбирать подходящие клинически валидные стандартизированные и/или индивидуальные методы оценки изменения симптомов, связанных с ними показателей (убеждений, поведения, чувств) и движения к целям терапии.
	

	5.2. Примененеие оценки: Способность проводить оценку в подходящее время  по ходу сессии, а также грамотно анализировать, интерпретировать и действовать в соответствии с полученной информацией.
	



Примечание: Этот пункт должен основываться на любых соответствующих письменных материалах (например, заполненных опросниках, дневниках, оценках убеждений, целях лечения и т. д.) в дополнение к записи сессии.
Основные сильные стороны и потребности в обучении:







Домен 6 - Эффективное использование времени
Смотрите страницы 20 - 22


	6.1. Темп: Способность проводить сессию в таком темпе,  чтобы он соответствовал терапевтическому контексту и способности пациента к усвоению новой информации.
	

	6.2. Рациональное использование времени: Способность распределять время в рамках сессии сбалансированным и эффективным образом.
	

	6.3. Поддержание фокуса: способность сохранять сфокусированность на важных вопросах, демонстрируя при этом надлежащую гибкость в реагировании на непредвиденные обстоятельства.
	



Основные сильные стороны и потребности в обучении:








Область 7 - Укрепление терапевтических отношений
Смотрите страницы 23 - 25


	7.1. Межличностный стиль: Способность реализовывать позитивный межличностный стиль общения, который согласуется с терапевтическим контекстом.
	

	7.2. Эмпатическое понимание: Способность верно понимать содержание и эмоциональный тон позиции пациента (т.е. его понимание себя и окружающего его мира), а также чутко и адекватно отразить это понимание.
	

	7.3. Сотрудничество: Способность побуждать пациента к активности в работе и разделению ответственности за все аспекты сеанса таким образом, чтобы это соответствовало стадии терапии и особенностям личности пациента.
	



Основные сильные стороны и потребности в обучении:










Домен 8 - Эффективная двусторонняя коммуникация
Смотрите страницы 26 - 27



	8.1. Обратная связь от пациента: Способность получать, изучать и отвечать на обратную связь от пациента о его понимании и реакциях на все аспекты сессии.
	

	8.2. Рефлексивное резюмирование: Способность вовлекать пациента в обдумывание и резюмирование содержания сессии, чтобы облегчить понимание терапевтического материала и консолидировать ключевые знания.
	



Основные сильные стороны и потребности в обучении:








Домен 9 - Метод Сократа



	9.1. Правильное использование сократического метода: умение правильно использовать сократический метод во всех аспектах сеанса для изучения опыта и точек зрения пациента и содействия самостоятельному обучению.  Умение достигать надлежащего баланса между сократическим расспросом и использованием прямых вопросов или дидактических инструкций.
	



Примечание: Этот пункт должен основываться на любых письменных или диаграммных материалах в дополнение к записи сессии.
Основные сильные стороны и потребности в обучении:










Общий итог сессии


Общий балл (сложить баллы, присвоенные каждому пункту):
	
	Диапазон = 23 to 92


Для облегчения интерпретации общий балл, который получит терапевт по последовательным оценкам 1, 2, 3 или 4:
1-ограниченный = общий балл менее 23, 2-базовый = общий балл менее 46, 3-хороший = общий балл менее  69, 4-продвинутый = общий балл менее 92.

Средний балл (общий балл, разделенный на 23):
	







Оценка сложности пациента

Насколько сложным, по вашему мнению, был пациент?
	


1. Очень простой 	2. Отчасти простой 	З. Несколько сложный 	4. Очень сложный




Глобальный рейтинг эффективности

Общие результаты работы терапевта в ходе сессии:


1. Ограниченный

2. Базовый

3. Хороший

4. Продвинутый


Если вы считаете, что оценка работы психотерапевта находится между двумя дескрипторами, выберите знак: ½ (1.5, 2.5 или 3.5).
	








Описание навыков


Основные сильные стороны терапевта
Каковы были основные сильные стороны терапевта во время сессии? Как терапевт может продолжать развивать эти сильные стороны в будущем?










Потребности психотерапевта в обучении
Основываясь на записи сеанса, на каких навыках терапевт должен сконцентрироваться для дальнейшего  совершенствования и развития?  Как терапевт может развивать свои навыки в этих областях?












Аккредитация



Есть два критерия, которым должен соответствовать специалист, чтобы подтвердить достаточный уровень навыков, необходимых для аккредитации в Ассоциации Когнитивно-Бихевиоральных терапевтов (АКБТ):
1. Минимум 2 балла по каждому пункту в ACCS, за исключением пунктов 2 (Концептуализация) и 9 (Сократовский метод), где требуется минимум 2.5 балла. Если специалист набрал 2 балла или ниже по пунктам 2 и 9 и/или 1,5 или ниже по любому другому пункту, этого будет недостаточно для его аккредитации.
2. Минимальный общий балл по каждому домену ACCS. Баллы по конкретным доменам приведены ниже:
	Пункты ACCS
	Домены ACCS
	Минимальный общий балл по домену
	Минимальный балл по пункту

	1.1. Подходящие пункты
	1. Определение повестки дня
	5
	2

	1.2. Осуществимая повестка дня
	
	
	2

	2.1. Последовательная и динамичная концептуализация
	2. Формулировка
	2,5
	2,5

	3.1. Адекватные мишени интервенций
	3. КПТ интервенции
	13
	2

	3.2. Выбор подходящих интервенций
	
	
	2

	3.3. Обоснование интервенций
	
	
	2

	3.4. Применение интервенций
	
	
	2

	3.5. Анализ интервенций
	
	
	2

	4.1. Анализ домашнего задания
	4. Домашнее задание
	11
	2

	4.2. Выбор подходящего д/з
	
	
	2

	4.3. Обоснование д/з
	
	
	2

	4.4. Планирование д/з
	
	
	2

	5.1. Выбор подходящих способов оценки
	5. Надлежащее отслеживание прогресса
	5
	2

	5.2. Применение оценки
	
	
	2

	6.1. Темп
	6. Эффективное использование времени
	8
	2

	6.2. Рациональное использование временем
	
	
	2

	6.3. Поддержание фокуса
	
	
	2

	7.1. Межличностный стиль
	7. Укрепление терапевтических отношений
	8
	2

	7.2. Эмпатическое понимание
	
	
	2

	7.3. Сотрудничество
	
	
	2

	8.1. Обратная связь от пациента
	8. Эффективная двусторонняя коммуникация
	5
	2

	8.2. Рефлексивное резюмирование
	
	
	2

	9.1. Метод Сократа
	9. Метод Сократа
	2,5
	2,5
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