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Polskie Stowarzyszenie Psychologow,
Psychoterapeutow i Lekarzy

Miejscowos¢ i data

Do Komisji Naukowo - Dydaktycznej

Tytut: Wniosek o atestacje programu szkolenia/studiow podyplomowych

Na podstawie cz. VI. Standardéw Psychoterapii PSPPIL, Dotyczacych Szkolenia, Egzaminowania
Przyznawania i Odnawiania Certyfikatéw, a takze Atestowania i Rekomendowania Osrodkow
Szkolgcych i Szkoét Wyzszych, zatwierdzonych w drodze uchwaty z dnia 8 kwietnia 2025 roku,
wnosze o udzielenie atestacji dla programu szkolenia/studiow podyplomowych:

Nazwa jednostki:

Adres:

NIP: REGON:

Osoba do kontaktu:

Adres e-mail:

Telefon:

Kierownik Szkolenia:

Kierownik Programowy:

Rodzaj programu:

0] Szkolenie psychoterapeutyczne [0 Szkolenie superwizyjne

Nazwa programu:

Planowany termin realizacji:

Boya Zelenskiego 108, 40 - 750 Katowice biuro@psppil.pl www.psppil.pl
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Zataczniki:

[0 Kopia dokumentow rejestracyjnych Osrodka szkolgcego

L Program szkolenia

[1 Opis merytoryczny zaje¢

O CV kadry dydaktycznej

O Dokumenty potwierdzajace przebieg i wymagania w ramach procedury rekrutacyjnej
[0 Dowdd wniesienia optaty za procedure atestaciji

[0 Oswiadczenie Kierownika Szkolenia co do nieposzlakowanej opinii oraz wysokich standarddéw
moralnych

[0 Oswiadczenie Kierownika Programowego co do nieposzlakowanej opinii oraz wysokich
standardéw moralnych

O Sprawozdanie Kierownika Szkolenia z dotychczasowych edycji szkolenia lub studidow
podyplomowych

[0 Dokumenty dot. Kierownika Szkolenia — potwierdzenie wyksztatcenia oraz umiejetnosci

0 Kopie dokumentacji dot. superwizorow — dane osobowe oraz potwierdzenie wyksztatcenia
i umiejetnosci

1 Opis zaktadanych metod weryfikacji wiedzy i umiejetnosci nabytych przez uczestnikéw, a takze
warunkow kadrowych i organizacyjnych, ktére umozliwia realizacje ksztatcenia

Miejscowosé:

Data:

Podpis:
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