
FORMULARZ OPINII PSYCHOLOGA 
Nr 

Data oceny 

Nazwisko psychologa 

Imię i nazwisko Uczestnika 

Numer Uczestnika w ORK 

Przed przystąpieniem do badania psycholog zapoznaje się z oceną sporządzoną przez lekarza, łącznie z informacjami o 
dotychczasowym zatrudnieniu i wykształceniu. 

Opinia psychologiczna1: 

A - potencjał umysłowy/intelektualny (do uczenia się nowej wiedzy i umiejętności); zalecane narzędzia: rozmowa/wywiad, 
MINIMENTAL - Krótka Skala Oceny Stanu Umysłowego (MMSE), GHQ – Ocena Zdrowia Psychicznego. (ocena-wybrać) 

wystarczający   ograniczony 

Uzasadnienie oceny: 

B – dotychczasowe doświadczenie zawodowe, stosunek do pracy i aktywności zawodowej; czy Kandydat jest wstanie 
określić swoje cele zawodowe i czy są one realne; zalecane narzędzia: rozmowa/wywiad,  

cele sformułowane/niesformułowane (brak) realne/nierealne 

Uzasadnienie oceny: 

1 Zapisy z wywiadu i rozmowy oraz wyniki zastosowanych testów stanowią załącznik konieczny przekazany do dokumentacji Kandydata 



C - osobowość/ akceptacja stanu, gotowość do zmiany, cele jakie uczestnik chce osiągnąć uczestnicząc w kompleksowej 
rehabilitacji; zalecane narzędzia: rozmowa/wywiad, AIS-Skala Akceptacji Choroby (Niepełnosprawności), LOTR – Test 
Orientacji Życiowej, GSES – Skala Uogólnionej Własnej Skuteczności, MHLC -Wielowymiarowa Skala Umiejscowienia Kontroli 
Zdrowia, (ocena-zakreśl jeden z każdej pary)

akceptacja/brak akceptacji cele sformułowane/niesformułowane (brak) realne/nierealne 

Uzasadnienie oceny: 

D - motywacja uczestnika do zaangażowania w program kompleksowej rehabilitacji; bariery, które mogą utrudniać 
aktywny udział w projekcie (np. sytuacja rodzinna); zalecane narzędzia: rozmowa/wywiad, LMI/LMI-K–Inwentarz 
Motywacji Osiągnięć, KNS-Kwestionariusz Nadziei na Sukces.  (ocena-wybrać)

 wysoka  średnia niska   b. niska

Uzasadnienie oceny: 

E - Podsumowanie/rekomendacja 
o rekomenduję Kandydata do rehabilitacji kompleksowej
o nie rekomenduję Kandydata do rehabilitacji kompleksowej

Uzasadnienie oceny: 

………………………….……………………............................. 

(miejscowość, data, pieczątka i podpis psychologa)
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