[image: image1.png]STUDIJY
KOKYBES
VERTINIMO
CENTRAS




VYTAUTO DIDŽIOJO UNIVERSITETO
psichologijos krypties

sveikatos psichologijos studijų programos

išorinio išsamiojo

VERTINIMO IŠVADOS

Vytautas Magnus University

study field of psychology
external assessment of

health psychology study programme

Final Report
	Grupės vadovas:

Team leader:
	doc. dr. Mindaugas Rugevičius

	
	

	Nariai:

Team members:
	doc. dr. Laima Bulotaitė

	
	prof. dr. Rita Žukauskienė


Vertintos psichologijos studijų krypties programos duomenys

	Studijų programos pavadinimas
	Sveikatos psichologija



	Valstybinis kodas
	62106S109, 62406S109 

	Studijų rūšis
	M



	Studijų forma ir trukmė
	D (2); N (2)


	Programos apimtis kreditais
	80


	Suteikiamas laipsnis
	Psichologijos magistras



	Programos įregistravimo data, įsakymo nr.
	2000-06-16, Nr. 831


Įžanga
Išorinio vertinimo metu išnagrinėta pateikta savianalizės medžiaga ir atliktas vizitas į Vytauto Didžiojo universiteto Socialinių mokslų fakultetą, kuriame vykdoma Sveikatos psichologijos  studijų programa. Vizite (2009-02-05) dalyvavo visi ekspertų grupės nariai. Taip pat susipažinta su 2006 m. atlikto išorinio vertinimo išvadomis, kurių pagrindu Sveikatos psichologijos programa akredituota lygtinai. Vizito į universitetą metu buvo pateikta visa reikalinga informacija. Pokalbiai su administracija, dėstytojais, studentais, absolventais ir darbdaviais bei dokumentų analizė įgalino susidaryti visapusišką studijų programos vykdymo vaizdą.
Savianalizės tekstas parengtas pakankamai gerai. Jis leidžia susidaryti išsamų vaizdą apie programos struktūrą, studijų proceso organizavimą, studentams pateikiamą medžiagą. Galima konstatuoti, kad programos autoriai stengėsi atsižvelgti į daugelį 2006 m. atlikto išorinio vertinimo rekomendacijų tiek dėl pačios studijų programos, tiek dėl savianalizės teksto.
Programos tikslai ir uždaviniai
Studijų programos savianalizėje sveikatos psichologų poreikis grindžiamas įvairiais dokumentais (Visuomenės sveikatos išsaugojimo ir stiprinimo koncepcija, Valstybinė sveikatos programa).  Nurodoma, kad sveikatos psichologai galėtų dirbti įvairiose sveikatos priežiūros institucijose, pirminėje psichikos sveikatos priežiūros grandyje, mokyklose, krašto apsaugos, teisėtvarkos, vaikų, suaugusių ir senų žmonių globos institucijose ir pan.  Tikrai nekelia jokių abejonių, kad sveikatos psichologai šiose institucijose galėtų padėti žmonėms atstatyti bei stiprinti sveikatą. Poreikio pagrindimas galėtų remtis gilesne analize – kiek psichologų dirba panašiose institucijose, kokią studijų programą jie baigę, ar šiose įstaigose yra sveikatos psichologų poreikis ir pan.  Rašoma, kad sveikatos psichologų paruošimas VDU atitinka LR SAM reikalavimus medicinos psichologo veiklai. Beveik visi dokumentai susiję su sveikatos apsauga ir  SAM. Tačiau sveikatos psichologija – psichologijos mokslo šaka. Todėl truputį stebina, kad nesiremiama jokiais psichologų rengimui, praktikai  parengtais reikalavimais.  O jie yra lengvai prieinami EFPA (Europos psichologų asociacijų federacija), kurios nare yra ir Lietuvos psichologų sąjunga, internetinėje svetainėje.  Tai labai svarbu Lietuvai esant Europos Sąjungos nare. Lietuvos universitetai turi rengti psichologus, kurių diplomai, o tiksliau -  žinios, gebėjimai ir kompetencijos, būtų  pripažinti Europos sąjungoje. Tai užtikrintų galimybes  psichologams, o šiuo atveju – sveikatos psichologams, įsidarbinti bet kurioje Europos valstybėje. 

      Sveikatos psichologijos studijų programos tikslai ir uždaviniai išdėstyti sklandžiai ir nuosekliai. Numatyti programos realizavimo ir tobulinimo uždaviniai. Daug dėmesio skiriama psichologinio poveikio priemonėms, todėl numatytas trumpalaikio į sprendimą orientuoto konsultavimo dėstymas. Puiku, kad  buvę doktorantai įsilieja į programos dėstytojų kolektyvą. Būsimiems sveikatos psichologams tobulinant įgūdžius, labai svarbu praktinė bazė. Todėl gerai, kad numatyta plėsti Psichologijos klinikos veiklą, modernizuoti laboratorinę įrangą, pritaikant jos resursus sveikatos psichologų ruošimui.  

Programos sandara, turinys ir studijų metodai
Studijų programoje siekiama realizuoti visus numatytus tikslus bei uždavinius.  Programos struktūra atitinka tikslus. Programa suskirstyta į blokus (42 p.). Skirstymas nelabai aiškus, nes kiekviename bloke (kurie sunumeruoti) dar išskiriami papildomi blokai. 

1 blokas – Bazinės sveikatos psichologijos sampratos.   Privalomas kursas šiame bloke Sveikatos psichologija.  Kitas  čia minimas  blokas – daugiau medicininis. Jame du dalykai Sveikatos priežiūros politika ir organizacija bei Sveikatos priežiūros etika ir teisė. Vizito į VDU metu susitikime su studentais išgirdome pageidavimą, kad būtų daugiau dėmesio skiriama psichologo etikos problemoms. Dabartiniu metu etikos temos yra integruotos į atskirus dalykus, tačiau to – nepakanka.

2 blokas – Psichologinių poveikio metodų bei psichodiagnostikos.  Pagrindiniai dalykai – Klinikinis konsultavimas bei Klinikinė psichodiagnostika. Tai disciplinos, daugiau tinkančios  klinikiniam psichologui. Be abejo, jos  svarbios ir sveikatos psichologams. Tačiau tai – ne svarbiausi ir tikrai ne vieninteliai įgūdžiai, būtini sveikatos psichologams. Be to, mūsų nuomone, pirmiau derėtų dėstyti Klinikinės psichodiagnostikos, o tik po to - Klinikinio konsultavimo kursą. Viliamės, kad šį bloką  greitu laiku papildys  programos realizavimo ir tobulinimo uždaviniuose (7 p.) numatytas  Trumpalaikio į sprendimą orientuoto  konsultavimo kursas, kuris  puikiai tinka sprendžiant sveikatos išsaugojimo bei stiprinimo klausimus. Vizito metu domėjomės, su kokiomis metodikomis studentai susipažįsta studijų metu. Studentai skundėsi, kad jie negauna pakankamai informacijos apie tai, kokie testai yra adaptuoti bei standartizuoti Lietuvoje, kokios susipažinimo su jais galimybės podiplominių studijų metu. 

Vienas iš privalomų dalykų – Sveikatos priežiūros politika ir organizacija (1 semestras).  Nurodoma, kad  prieš tai turi būti išklausytas Visuomenės sveikatos kursas.  Šis kursas yra tarp pasirenkamųjų bakalauro studijų metu. Taigi, kai kurie studentai gali būti jo neišklausę. Jei jis būtinas, jį reikia įtraukti į privalomų dalykų sąrašą arba stojant į Sveikatos psichologijos magistrantūrą nurodyti, kad tai būtina sąlyga.  
Kai kurių dalykų aprašuose nurodoma, kad privalomas reikalavimas – prieš tai buvusios psichologijos bakalauro studijos. Kitur nurodoma, kad prieš tai būtina išklausyti Sveikatos psichologijos kursą. Tačiau jei magistrantūros programoje Sveikatos psichologijos kursas yra privalomas, netikslinga tai nurodyti kaip būtiną sąlygą. 

Dalykų aprašuose dažnai nurodoma literatūra, kuri yra tik psichologijos katedroje. Tai apriboja jos prieinamumą. Ne visur žymimas egzempliorių skaičius.  

Nėra  aišku, koks Specialybės praktikos tikslas.  Paprastai specialybės praktikos metu studentai  praktiniame darbe gali pritaikyti įgytas žinias, mokėjimus bei įgūdžius, įgyti naujų.  Taip patikrinama, ar jie pasirengę savarankiškam darbui. Praktika atliekama pirmame kurse, sausio mėnesį, tačiau dalis studentų savanoriškai pradeda praktiką jau pirmo semestro metu. Praktikos laikas kelia daug abejonių, kadangi studentai dar nėra klausę kelių svarbių dalykų, tokių kaip diagnostika, konsultavimas ir pan. Kyla klausimas, koks praktikos tikslas? Tų tikslų, kurie surašyti praktikos apraše, studentas tikrai negalės įgyvendinti, neišklausęs specialių kursų. Taigi, gal  tikslas – susipažinti  su pasirinkta specialybe ir  galima darbo vieta? Vizito metu buvo paaiškinta, kad šios praktikos metu studentai gali panaudoti bakalauro studijose įgytus įgūdžius, tačiau tai tikrai netikslinga daryti magistrantūros studijų metu. Be to, savo įgūdžius studentai jau gali parodyti ir bakalauro studijų metu atliekamoje praktikoje. Susitikime su studentais išgirdome įvairių nuomonių. Tačiau dauguma sakė, kad praktika – per anksti. Daug tikslingiau ją būtų organizuoti vėliau. Praktikos trukmė galėtų būti ilgesnė, iki 8-10 savaičių. Teigiama yra tai, jog parengtas metodinis leidinys Psichologijos magistrantūros studentų praktikos organizavimo ir atlikimo metodika (L. Zajančkauskaitė, I. Pilkauskienė), kuriame aprašoma, kaip organizuojama praktika, kaip vertinama.
Be Specialybės praktikos yra ir antra praktika, pavadinta Praktika: tiriamasis darbas.  Tai – lyg atskiri dalykai, kurių tikslai yra skirtingi. Tačiau 22 p. nurodomas bendras kreditų skaičius – 8.  Vizito metu išaiškėjo, kad antroji praktika yra susijusi su vienu konkrečiu dalyku – Trumpalaikiu konsultavimu. Manytume, kad netikslinga tai būtų vadinti praktika. Tai tiesiog praktiniai užsiėmimai, kurie atliekami išklausius kursą. Ir kitų klausomų kursų metu studentai atlieka įvairias praktines užduotis, bet tai nevadinama praktika.
Susitikime su darbdaviais buvo ypač akcentuojamas geras absolventų parengimas darbui sveikatos stiprinimo ir profilaktikos srityse. Kartu buvo pageidaujama daugiau psichologinio konsultavimo įgūdžių bei pedagoginių žinių, būtinų dirbant sveikatos stiprinimo projektuose su vaikais.
Tiek studentai, tiek darbdaviai minėjo, kad dauguma studentų praktikos metu atlieka  psichodiagnostinį darbą. Studentai norėtų daugiau susipažinti su sveikatos stiprinimo, prevencijos programomis praktikos vietoje, nes, kaip jau minėta, studijų metu jie įgyja labai naudingų žinių bei įgūdžių būtent iš šios srities. Tačiau tik nedaugelis gali juos pritaikyti. 

Pasikalbėjus su absolventais taip pat išaiškėjo, kad pagrindinė jų darbo kryptis – psichodiagnostika. Tai tik viena iš galimų sveikatos psichologų darbo krypčių. Todėl manome, kad nėra pilnai išnaudojamos magistrantūroje įgytos specifinės žinios (sveikatos stiprinimas, prevencija ir pan.). Manome,  kad plečiant bendradarbiavimą su  darbdaviais, reikėtų jiems labiau išaiškinti, kokių žinių, mokėjimų bei įgūdžių turi sveikatos psichologai. Susitikime su darbdaviais taip pat paaiškėjo, kad jie nelabai skiria klinikinius ir sveikatos psichologus. Buvo minima, kad ir vadovai praktikos vietose dažnai yra klinikiniai psichologai.  

Studijų realizavimas ir parama studentams
Mokymo, mokymosi ir vertinimo tvarką reglamentuoja „VDU Studijų reguliaminas” tačiau jis prie savianalizės nepridėtas. Vizito metu buvo sudaryta galimybė susipažinti su minėtu dokumentu. Studijos realizuojamos laikantis reguliamino nurodymų.

Nurodoma, kad magistrantūros studijose trys semestrai skirti studijoms, ketvirtas - magistro darbo rengimui. Kadangi studijos vyksta semestrais, neaišku, ką reiškia nurodoma informacija, jog kiekvieno semestro tvarkaraštis skelbiamas likus ne mažiau kaip dviems savaitėms iki registracijos į dalykus pradžios. Kyla klausimas, ar visi dalykai yra pasirenkami, t.y., kam reikalinga registracija į dalykus.

Teigiamai vertintinas faktas, jog studentai kartu su dėstytojais publikuoja mokslinius straipsnius. Savianalizėje nurodoma, jog Sveikatos psichologijos magistro studijų programos absolventai (2001 m. baigimo) Viktorija Čepukienė ir Rytis Pakrosnis apdovanoti Vilniaus universiteto diplomu „Už geriausią psichinės sveikatos pranešimą“, skaitytą IV Jaunųjų mokslininkų psichologų konferencijoje 2007 m. Tačiau tas apdovanojimas skirtas doktorantūroje studijuojantiems asmenims, o ne magistrantams (6 metai po magistro baigimo). 

Pagirtina, kad išleisti Psichologijos kursinių ir magistro baigiamojo darbo rašymo metodiniai nurodymai (Bukšnytė L., Kavaliauskaitė E.). Tačiau kelia abejonių magistro darbo rašymui skiriamas laikas. Nurodoma, kad darbas rašomas tik ketvirtą semestrą, o pristatomas mėnesį iki gynimo ir svarstomas katedroje. Mūsų nuomone, parengtas darbas pristatomas per anksti, labai sutrumpėja laikas magistro darbui rengti. Peržiūrėjus apgintus magistro darbus, rasta darbų, kurie parengti nepakankamai gerai, taigi darbų taisymui skirtas mėnuo atrodo didelės naudos neduoda.

Savianalizėje menkai pristatytos neakivaizdinės studijos, jų tvarka. Rašoma, kad neakivaizdinių studijų planas 100 proc. sutampa su dieninių, tačiau bandant suskaičiuoti auditorines valandas atrodo, kad neakivaizdinėse studijose tokių valandų yra mažiau. Vizito metu, o taip pat išnagrinėjus papildomai pateiktus dokumentus, taip ir nepavyko išsiaiškinti, koks magistrantūros studijose yra dieninio skyriaus ir neakivaizdinio skyriaus kontaktinių valandų santykis. Tačiau akivaizdu, kad lyginant su kitais universitetais, neakivaizdinėse studijose kontaktinių valandų yra tikrai daugiau ir tai yra sveikintina. Kita vertus, studentai po darbo savaitės studijuoja penktadieniais, šeštadieniais ir sekmadieniais be ilgesnių pertraukų poilsiui. Kyla klausimas, ar tai nepažeidžia darbo ir poilsio režimo normų.
Vizito metu buvo teigiama, kad neakivaizdinių studijų studentai knygomis anglų kalba naudojasi mažai, tačiau kai kuriems dalykams privaloma literatūra nurodoma tik anglų kalba.  Be to, neaišku, kaip neakivaizdinių studijų studentai klauso vizituojančių dėstytojų paskaitas anglų kalba. Neakivaizdinio skyriaus studentai taip pat menkai įtraukti į mokslinių įgūdžių formavimą skatinančias veiklas.

Savianalizėje abstrakčiai nurodoma, kad siekiant sveikatos psichologijos studijų tikslų, studentams teikiama metodinė ir kita parama, nenurodant konkrečiai, kokia ta pagalba.
Prieiga prie visateksčių mokslinių publikacijų bazės sudaro geras sąlygas susipažinti su naujausia literatūra, ypač naudojantis PsycARTICLES duomenų baze. Taip pat studentai gali naudotis Science Direct, Blackwell Synergy, Cambridge Journals Online, Oxford University Press: Oxford Journals Online, Oxford Reference Online: Premium, Springer Link ir kt. 

Bibliotekoje esantys su sveikatos psichologija susiję žurnalai yra tinkami, tačiau pasigendama specializuotų sveikatos psichologijos srities žurnalų.

Nurodoma, kad  kiekvienas dėstytojas, dirbantis pilnu etatu, 20 val. per semestrą konsultuoja studentus namų darbų, savarankiškų ir kitų užduočių klausimais. Toks laikas yra nepakankamas, nes vidutiniškai dieninių ir neakivaizdinių studentų konsultavimui tenka tik apie 1,2 val per savaitę. 

Vizito metu nepaaiškėjo, kokiu būdu konsultuojami neakivaizdinių studijų studentai, ar yra papildomas laikas jiems patogiu metu, t.y., savaitgaliais, ne sesijų metu.

Studentų skaičiaus kaita
Priėmimas į magistrantūrą vyksta pagal VDU patvirtintą tvarką. Ji yra aiški ir išsamiai aprašyta. Būtina pažymėti, kad atsižvelgta į išsamiojo išorinio vertinimo ekspertų pastabas ir į Sveikatos psichologijos magistrantūrą priimami tik turintys Psichologijos bakalauro kvalifikacinį laipsnį asmenys.

Savianalizėje pateikiami tik vienerių metų (2007) priėmimo duomenys (3 ir 8 lentelės), todėl iš jų neįmanoma spręsti apie studentų skaičiaus dinamiką. Šią informaciją papildo duomenys apie sėkmingai studijas baigusių studentų skaičių (70 p.), tačiau jie nesutampa su 6 lentelės duomenimis apie visą studentų skaičių. 68 p. ir 70 p. nurodoma, kad į magistrantūros dienines studijas 2005 metais priimta 12 studentų, 2006 - 14, 2007 - 18. Taigi, 2007 m. pavasario semestre vargu ar galėjo studijuoti 55 asmenys. Analogiškai, kyla abejonių, ar 2007 m. neakivaizdiniame skyriuje buvo 114 studentų, nors iš pateiktų duomenų to patikrinti neįmanoma.

Vizito metu šių skaičių patikslinti taip pat nepavyko, nors savianalizės rengėjai užtikrino, kad studentų skaičius programoje mažėja.

Dėstytojai
Studijų programoje dalyvaujančių dėstytojų kvalifikacija tenkina reikalavimus. Programos vykdymui yra pakankamas pagrindines pareigas einančių dėstytojų skaičius: 2 profesoriai ir 11 mokslo daktarų. Absoliuti dauguma jų – aktyvūs mokslininkai, atliekantys mokslinius tyrimus Sveikatos psichologijos tematika ir publikuojantys mokslinės veiklos rezultatus. Studijų programai vadovauja vienas iš sveikatos psichologijos pradininkų Lietuvoje prof. A. Goštautas. Šią specialistų grupę papildo kviestieji dėstytojai ne tik iš Lietuvos, bet ir iš JAV. Profesorių krūvis, kaip ir reikalaujama, sudaro daugiau nei 20 procentų gilinamųjų dalykų apimties.

Būtina pažymėti, kad per pastaruosius dvejus metus studijų programos vykdytojų grupė pasipildė 4 jaunais psichologijos krypties daktarais, o trims programoje dirbantiems dėstytojams suteiktas pedagoginis docento vardas. Akivaizdu, kad katedra turi pakankamą mokslinį potencialą. Nesuprantama, kodėl turint tokį kvalifikuoto personalo skaičių, kai kuriuos seminarus veda katedros doktorantai ir asistentai (90 p.). Dalis jų (E. Kavaliauskaitė, J. Liesienė) yra neseniai baigę magistrantūros studijas ir neturi ne tik svarių mokslinių publikacijų bet ir būtinos 10 metų profesinės veiklos patirties.

Programos pranašumai ir trūkumai
Ilgą laiką vienintele šalyje buvusi Sveikatos psichologijos magistro studijų programa parengia studentus praktiniam psichologo darbui sveikatos stiprinimo, profilaktikos ir reabilitacijos srityse. Programos rengėjai ir fakulteto administracija atsižvelgė į daugelį 2006 m. išsamiojo išorinio vertinimo ekspertų pastabų:
· Pataisyti programos tikslai ir struktūra įgalino nubrėžti aiškesnę ribą tarp Sveikatos psichologijos ir jai giminingos Klinikinės psichologijos programų. Būtina pažymėti, kad studentai bei absolventai supranta sveikatos psichologijos ir klinikinės psichologijos skirtumus bei savo kompetencijų ribas.

· Vykdoma tik gilinamoji programa, į kurią priimami asmens, turintys psichologijos bakalauro kvalifikacinį laipsnį.

· Siekiant užtikrinti grįžtamąjį ryšį, nuolat vykdoma studentų, absolventų, darbdavių apklausa. Sistemingai renkama informacija apie absolventų profesinę karjerą.

· Pertvarkytas pasirenkamų studijų dalykų sąrašas, atsisakant su sveikatos psichologija nesusijusių fakultetui bendrų dalykų.

· Išplėstas baigiamiesiems darbams vadovaujančių dėstytojų sąrašas, pagerėjo baigiamųjų darbų vertinimo diferenciacija.

Galima konstatuoti, kad programos struktūra visiškai atitinka gilinamosios magistrantūros reikalavimus, programos tikslai aiškūs, realistiški ir įgyvendinami, pakankama programoje dalyvaujančių dėstytojų kvalifikacija, o katedroje atliekami moksliniai tyrimai atitinka magistrantūros kryptį. Programai vadovauja profesorius, turintis didžiulę patirtį sveikatos psichologijos srityje.
Diskutuotina išlieka praktikos vieta ir reikšmė sveikatos psichologijos specialistų rengime. Tenka sutikti su programos autoriais, kad jokiame magistrantūros studijas reglamentuojančiame dokumente profesinė praktika nenumatyta. Tačiau reali dabartinė situacija yra tokia, kad baigę magistrantūros studijas absolventai pradeda nepriklausomą psichologo profesinę veiklą be kitose šalyse įprastos prižiūrimos praktikos. Manytume, kad analogiškai kitoms Lietuvoje vykdomoms psichologijos krypties magistrantūros programoms, praktikos apimtį reikėtų padidinti. Tokios pat nuomonės yra studentai ir absolventai. Taip pat studentus reikėtų labiau įtraukti į katedroje vykdomus mokslinius projektus.
Materialiosios sąlygos
Katedrose siekiama sudaryti tinkamas sąlygas individualiam dėstytojų darbui, o taip pat įrengta erdvė diskusijoms ir susirinkimams. Kiekvienas dėstytojas turi savo darbo stalą, kur gali individualiai konsultuoti studentus, personalinį kompiuterį su internetiniu ryšiu. Katedroje įrengtos  kompiuterizuotos darbo vietos sudaro gana geras sąlygas dėstytojams. Tačiau tos darbo vietos nėra tinkamos studentų individualiam konsultavimui, kadangi patalpos daugiau skirtos dėstytojų darbui.

Sveikatos psichologijos magistrantai gali naudotis dviem socialinių mokslų fakulteto kompiuterinėmis klasėmis, kuriose yra pakankamas vietų skaičius, taip pat ir intranetu. Fakultete yra puiki skaitykla su atvirais bibliotekos fondais, joje studentams sudarytos geros sąlygos savarankiškoms studijoms. Kaip jau minėta, dalis leidinių yra katedroje. Siūlome visas knygas, kurios rekomenduojamos studentams, iš katedros perduoti į skaityklą. Tada jos taptų prieinamos visiems studentams.  

Apskritai materialinės sąlygos yra geros, nors studentų konsultavimui skirtų patalpų nėra.

Išoriniai santykiai
Išoriniai ryšiai stipresni mokslinėje veikloje, studentai dalyvauja konferencijose, pristato darbus. Dvi studentės buvo išvykusios pagal Socrates/Erasmus programą. Pasirašytos sutartys su socialiniais partneriais, išplėstas praktikos vietų sąrašas, teigiama, kad praktika vyksta tik ten, kur praktikos vietoje yra dirbantis psichologas, galintis supervizuoti studento praktiką.

Vykdomas projektinis darbas socialinių partnerių užsakymu. Socialiniai partneriai, atvykę į susitikimą su savianalizės ekspertų grupe, labai palankiai vertino praktiką atliekančių ir įsidarbinusių absolventų kompetencijas. 

Grįžtamasis ryšys

Kaip nurodyta savianalizės medžiagoje, 2008 m. pavasarį apklausti Sveikatos psichologijos magistro dieninių studijų I kurso studentai. Katedra turi informaciją apie absolventų įsidarbinimą. 

Gautas grįžtamasis ryšys iš institucijų, kuriose atlieka praktiką psichologai. Paaiškėjo, kad darbdaviai labiau vertina praktines žinias nei teorinį pasirengimą, praktinius įgūdžius reikėtų stiprinti. 

Vizito metu pastebėta, kad tarp katedros dėstytojų, socialinių partnerių ir absolventų yra betarpiškas, draugiškas ryšys. Absolventai teigė, kad katedros dėstytojai niekada neatsisakydavo pagelbėti buvusiems studentams.

Vidinis studijų kokybės užtikrinimas
Vidiniam studijų kokybės užtikrinimui skiriama daug dėmesio. VDU, kaip nurodoma savianalizėje, veikia vidinė studijų kokybės užtikrinimo sistema, kuri užtikrina reguliarų grįžtamąjį ryšį iš studentų apie studijų programos privalumus ir trūkumus. Tai sudaro dėstytojui galimybę kritiškai įvertinti dalyko turinį bei pateikimo formą. Nurodoma, kad vertinamas kiekvienas dėstytojas po kiekvieno išklausyto studijų dalyko. Dėstytojai, atsižvelgdami į vertinimą, pateikia katedros vedėjui studijų kokybės gerinimo planą. Taip pat atliekama darbdavių apklausa, tačiau neaišku, ar į apklausos rezultatus kaip nors buvo atsižvelgta, t.y., ar buvo koreguojama esama studijų programa ir (ar) organizuojami kvalifikacijos kėlimo seminarai bei mokymai. Taip pat neaišku, ar buvo kaip nors atsižvelgta į studentų išreikštas pastabas.

Rekomendacijos aukštajai mokyklai
SIŪLOMA:

1. Atsižvelgiant į studentų ir absolventų pageidavimus, toliau stiprinti praktinių įgūdžių formavimą, ieškant pusiausvyros tarp tyrėjo kompetencijų ir profesinei psichologo veiklai būtinų kompetencijų.
2. Perkelti praktiką iš pirmojo semestro į vėlesnius semestrus.

3. Ieškoti galimybių apmokėti už darbą praktikos vietose dirbantiems psichologams, prižiūrintiems studentų praktiką.

4. Studentų baigiamųjų darbų temas sieti su katedroje vykdomais moksliniais projektais.
5. Ieškant naujų praktikos vietų bei darbo vietų būsimiems absolventams, daugiau aiškinti darbdaviams, kokių žinių, gebėjimų bei įgūdžių turi sveikatos psichologai. Manome, kad tai padėtų praplėsti galimas darbo vietas bei tikslingiau išnaudoti sveikatos psichologų įgytas kompetencijas. 

6. Atsižvelgiant į darbdavių pageidavimus, suteikti pedagoginių žinių pagrindus studentams, ruošiamiems darbui vaikų sveikatos ugdymo srityje.

Vytauto Didžiojo universiteto:

magistrantūros studijų programą Sveikatos psichologija (valstybinis kodas 62106S109, 62406S109)
siūlome akredituoti be sąlygų.
Ekspertų grupės vadovas
……………………….                                    doc. dr. Mindaugas Rugevičius 
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