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INTRODUCERE SI ADRESABILITATE

Dezvoltarea rapida a mijloacelor de comunicare electronice (e.g., Skype, Zoom), care faciliteaza
furnizarea serviciilor psihologice la distanta, genereaza uneori situatii unice in practica profesionala
in psihologie, care nu se intdlnesc la serviciile fata in fata.

Ghidul de fatd adreseaza furnizarea serviciilor psihologice prin alte mijloace decat cele fata
in fata, denumita in mod comun telepsihologie (vezi sectiunea ,,.Definirea telepsihologiei” si Anexa
1) si are scop informativ si educational, de ghidare a psihologilor in vederea livrarii acestor servicii
la un nivel de calitate consonant cu recomandarile internationale.

Acest ghid se bazeaza pe Indrumarile Asociatiei Americane de Psihologie (APA, 2017),
Asociatiei Canadiene de Psihologie (CPA, 2017), ale Federatiei Europene a Asociatiilor
Psihologilor (EFPA, 2006), precum si ale Codului Deontologic al profesiei de psiholog cu drept de
libera practica din Romania. Utilizarea termenului ghid pentru acest document fundamenteaza
documentul ca o recomandare, i.e., afirmatiile continute in document sugereaza sau recomanda (si
nu impun) comportamente profesionale specifice, eforturi sau conduite pentru psihologi.

Aceste recomandari nu trebuie privite ca mijloc de stabilire a identitdtii unui anumit grup
sau unui domeniu din psihologie; nu limiteaza practica profesionald; nu sunt create pentru a exclude
din practica psihologul care nu le respectd; nu sunt destinate a fi obligatorii sau exhaustive si este
posibil sa nu se aplice fiecarei situatii profesionale sau clinice; nu sunt definitive si nu intentioneaza
sd aiba prioritate in judecata profesionala a psihologilor.

Dimpotriva, acest ghid are scopul de a sprijini psihologii atunci cand utilizeaza tehnologiile
de telecomunicatii ca mijloace de a furniza servicii psihologice.

Cercetarile arata ca telepsihologia este un mijloc prin care pot fi realizate interventii
psihologice cu un grad ridicat de eficienta (Bolton & Dorstyn, 2015; Hilty et al., 2013; Slone et al.,
2012; Varker et al., 2019). Studiile aratd, de asemenea, ca o variabila decisiva in stabilirea eficientei
unei interventii este relatia terapeutica, relatie care se poate consolida si in mediile online, prin
intermediul telepsihologiei, insa doar daca furnizorul serviciilor psihologice este confortabil cu
acest mediu si cu metodele electronice utilizate, daca are experienta in utilizarea lor si daca este
familiarizat cu specificul, modalitatile de functionare ale acestora si reglementarile internationale
care privesc activitatile desfasurate prin astfel de mijloace.

Acest ghid este conceput pentru a face referire la orice tip de serviciu profesional de
psihologie care utilizeaza tehnologii online si/sau alte mijloace de comunicare electronice pentru a

conecta psihologii cu clientii lor actuali sau potentiali. Serviciul psihologic poate include (dar nu se
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limiteaza la) interactiunea online ca adjuvant al altor activitati realizate fata in fata in cabinet,
interactiune exclusiv online, testare si evaluare psihologica online, furnizarea online de informatii
sau alte resurse etc. Poate, de asemenea, include dezvoltarea de resurse cu scopul de a le permite
clientilor/pacientilor sa acceseze programe de auto-ajutorare (,,self-help”) online, cu sau fara

implicarea directa a psihologului.
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GLOSAR

Telepsihologie: livrarea de servicii psihologice prin utilizarea unor solutii tehnologice care
inlocuiesc sau suplimenteaza metodele traditionale fatd in fata, ca, de exemplu, oferirea de terapie
sau psihodiagnostic prin telefon sau mijloace de video-conferinta, utilizarea de aplicatii mobile

pentru a evalua schimbadrile de dispozitie, consultatii prin email etc.

In persoani sau fata in fata: tipul de interactiune dintre client/pacient si psiholog cand acestia se afla

in acelasi spatiu fizic si nu include interactiunile care au loc prin intermediul tehnologiei.

Client/pacient: beneficiarul serviciilor de psihologie, indiferent daca serviciul este furnizat in

context de sandtate, corporatie, supervizare si/sau serviciu de consultanta.

La distanta: furnizarea unui serviciu care va fi receptionat Intr-un alt loc fatd de cel unde este
psihologul situat fizic. Termenul ,,la distanta” nu face nicio consideratie referitoare la distanta
fizica, el putandu-se referi si la un spatiu care se afla in biroul de langa cabinetul psihologului sau la

un loc aflat la mii de kilometri distanta.

Confidentialitate: principiul conform céruia datele si informatiile nu sunt facute publice sau

dezvaluite unor persoane neautorizate.

Masuri de securitate: toate masurile de protectie administrative, fizice si tehnice intr-un sistem de
informatii. Termenul sistem de informatie este un set de resurse de informatie interconectate intr-un

sistem si poate include hardware, software, informatie, date, aplicatii, comunicatii si oameni.

Site-uri Social Media: tehnologiile interactive care permit crearea sau distribuirea/schimbului
informatiilor, ideilor, intereselor de cariera si a altor forme de expresie prin intermediul
comunitatilor virtuale si a retelelor virtuale. Site-urile Social Media sunt aplicatii bazate pe Internet
prin care este furnizat un continut al utilizatorului — precum postari de texte, comentarii, poze
digitale, video-uri si date generate prin intermediul tuturor interactiunilor online. De obicel,
utilizatorii acestor site-uri le acceseaza prin intermediul aplicatiilor de pe telefonul mobil, de pe
desktop si laptop-uri. Cele mai comune site-uri Social Media existente la momentul actual sunt

Facebook, YouTube, Instagram, TikTok, Twitter, Linkedin, Whatsapp.
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Software: orice colectie de instructiuni si date care comanda unui computer cum sa functioneze.

Hardware: componentele fizice ale unui sistem care realizeazd munca efectiva comandata de

software.

Hard-disk: dispozitiv electronic de stocare si retragere mecanica a datelor.
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DEFINITII

Termenul de telepsihologie reprezinta livrarea de servicii psihologice prin utilizarea unor solutii
tehnologice care inlocuiesc sau suplimenteaza metodele traditionale fatd in fata (vezi Anexa 1
pentru glosar de termeni), ca, de exemplu, oferirea de terapie sau psihodiagnostic prin telefon sau
mijloace de video-conferinta, utilizarea de aplicatii mobile pentru a evalua schimbarile de
dispozitie, consultatii prin email, etc.

Tehnologiile de telecomunicatii includ, dar nu se limiteaza la, telefon, dispozitive mobile,
videoconferinte interactive, e-mail, chat, text si Internet (e.g., website-uri de auto-ajutorare, bloguri,
video blog-uri, social media). Aceste tipuri de comunicatii pot fi sincrone, cu partile implicate
simultan, in timp real, in procesul de comunicare (videoconferinte interactive, telefon), sau
asincrone (e-mail, buletine online, materiale scrise, retransmiterea informatiei etc).

Anumite tehnologii pot fi utilizate in combinatii variate si pentru scopuri diferite in timpul
furnizarii serviciilor de telepsihologie. De exemplu, videoconferinta si telefonul pot fi utilizate
pentru a furniza un serviciu direct, in timp ce e-mailul sau SMS-urile pot fi utilizate pentru a furniza

servicii nondirecte (e.g., stabilirea programarilor, materiale psihoeducationale etc.).

NEVOIA PREZENTULUI GHID

Rolul tot mai mare pe care tehnologiile moderne de telecomunicatii il au in furnizarea de servicii
psihologice reprezinta motivul esential pentru dezvoltarea prezentului ghid. Telepsihologia ofera
oportunitati pentru a spori accesul clientilor/pacientilor la servicii psihologice, inclusiv al acelora
care ar avea dificultati de a accesa astfel de servicii in forma lor standard (fata in fatd) din motive
geografice, financiare, afectiuni medicale, sau alte bariere. Totodata, astfel de tehnologii faciliteaza
furnizarea serviciilor psihologice prin intermediul unor metode noi (e.g., psihoeducatie online,
livrarea psihoterapiei prin videoconferinte interactive) si pot servi drept adaugiri la serviciile
psihologice fata in fata. Alte avantaje ale telepsihologiei sunt flexibilitatea mai mare a
programarilor, posibilitatea de colectare de date in afara sedintelor propriu-zise, sau costuri mai
reduse.

Pe de alta parte, unele dintre dezavantajele telepsihologiei sunt dificultdtile tehnologice,
alianta terapeutica posibil mai redusd, imposibilitatea prezentei fizice in cazuri de urgenta, acces
limitat la semnale non-verbale, izolare crescuta, sau legislatie inca neclarificata pe deplin. Astfel de

dezavantaje sau riscuri, cuplate cu evolutia exponentiala si uneori imprevizibila a acestor tehnologii
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fac imperativa dezvoltarea unor recomandari de bune practici in domeniu pentru asigurarea unor

servicii psihologice de calitate cat mai inalta.

CERCETARI iN DOMENIUL TELEPSIHOLOGIEI

Odata cu evolutia tehnologica si cu furnizarea serviciilor de psihologie prin intermediul mediilor
online, tot mai multe studii empirice si meta-analize au inceput sa testeze eficienta si eficacitatea
telepsihologiei. O meta-analiza realizata pe 65 de studii a aratat ca psihoterapia furnizata prin
intermediul videoconferintelor este fezabila, este asociatd cu o satisfactie crescutd a beneficiarului si
are rezultate similare cu psihoterapia furnizata traditional, in persoand (Backhaus et al., 2012). Alte
meta-analize (e.g., Hilty et al., 2013) au aratat ca furnizarea psihoterapiei prin videoconferinta
prezintd avantaje logistice si financiare, ca telepsihologia este eficace si in cazul diagnosticului si
evaluarii psihologice in cazul mai multor populatii (adulti, adolescenti) si este similard cu furnizarea
serviciului fatad 1n fata. Mai multe studii empirice au adus dovezi consistente in ceea ce priveste
eficacitatea interventiilor de telepsihologie furnizate prin diferite medii electronice, precum
videoconferintele, mesaje text, email, pentru anxietate, depresie, tulburarea de stres post-traumatic
si tulburdrile de adaptare (Varker et al., 2019).

Conform Asociatiei Americane de Telemedicina (2013) nu a fost identificat niciun subgrup
de clienti/pacienti care nu ar putea beneficia — sau care ar avea de suferit — in urma furnizarii

serviciilor de sanatate mintald prin intermediul videoconferintelor.

ASPECTE ETICE

In sectiunea urmitoare prezentim standardele etice care reglementeaza prestarea de servicii
psihologice la distanta raportate la codul Federatiei Europene a Asociatiilor Psihologilor (EFPA,
20006), Asociatiei Americane de Psihologie (APA, 2017), precum si la Codul Deontologic al
profesiei de psiholog cu drept de liberd practica din Romania.

Conform Federatiei Europene a Asociatiilor Psihologilor (EFPA, 2006), in furnizarea
serviciilor de telepsihologie trebuie luate in considerare principiile generale aplicabile oricarui

serviciu furnizat cu ajutorul tehnologiei moderne. Asadar:

1. Dimensiunile etice ale practicii profesionale in calitate de psihologi sunt aceleasi, indiferent de
metoda de furnizare a serviciului, fie ea fata in fatd, la distanta, prin intermediul internetului sau

prin oricare alte mijloace indirecte.
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2. Tn furnizarea serviciilor prin intermediul telepsihologiei se vor aplica aceleasi principii etice
specificate in Codul de Etica EFPA (iar in cazul Romaniei, prin codurile de eticd aplicabile fiecdrui
specialist): respectarea drepturilor si a demnitatii persoanelor, competenta, responsabilitate,

integritate, etc.

3. Implementarea acestor principii si respectarea standardelor din codurile de eticd necesitd o atentie

sporita a psihologului cu privire la mijloacele de furnizare a serviciilor.

4. Exista o cerintd speciala pentru o atentie deosebitd asupra implementarii comportamentului etic
atunci cand psihologul se angajeaza intr-un nou mijloc de furnizare a unui serviciu, mai ales atunci
cand lipseste experienta cu privire la provocarile etice specifice si dilemele 1n legatura cu acest tip

de prestare de servicii.

5. Fiecare metoda de furnizare a serviciului psihologic are un set specific de caracteristici si, prin

urmare, de provocdri etice, indiferent de forma specifica de practica psihologica.

LINII DIRECTOARE

In aceasti sectiune prezentim un sumar al liniilor directoare in telepsihologie, adaptate dupa Joint
Task Force for the Development of Telepsychology Guidelines for Psychologists (2013) si raportate

la Codul Deontologic al profesiei de psiholog cu drept de libera practica.

Competente

Conform Codului Deontologic al profesiei de psiholog cu drept de libera practica, ,,psihologii se
straduiesc sa isi dezvolte Th mod continuu competenta profesionala si sa 0 mentina la un nivel
ridicat, fiind constienti atat de resursele, cat si de limitele profesionale si personale ale
cunostintelor, abilitatilor, pregatirii, educatiei si experientei lor. Psihologii ofera servicii
profesionale in limita competentelor pentru care au pregatirea si experienta recunoscute si atestate,
evaluandu-si realist capacitatea de a oferi anumite servicii psihologice si de a utiliza instrumente,

metode si tehnici specifice.”
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Respectarea acestui standard presupune:

a) Constientizarea importantei eticii in practica profesionala

b) Cunoasterea competentelor profesionale si a limitelor acestora
c) Servicii psihologice in acord cu competenta

d) Prezentarea onesta a competentei

e) Pregatirea continua

f) Consultarea in caz de limita a competentei

g) Limitarea competentei

h) Eficienta metodelor

i) Obiectivitatea. Limitele procedurilor

J) Servicii psihologice in afara competentei

k) Afectarea competentei

Psihologii care furnizeaza servicii de telepsihologie fac eforturi rezonabile pentru a-si asigura
competenta atat In ceea ce priveste tehnologia utilizata, cat si in ceea ce priveste impactul
tehnologiei asupra clientilor/pacientilor, persoanelor supervizate sau asupra altor persoane

implicate.

Aplicabilitate. Psihologii care utilizeaza telepsihologia isi asuma responsabilitatea de a-si evalua
continuu atat competentele profesionale, cat si cele tehnice, atunci cand furnizeaza servicii prin
intermediul telepsihologiei, straduindu-se sa obtina formare profesionala relevanta pentru a-si
dezvolta abilitatile si cunostintele in vederea furnizarii unor servicii psihologice de calitate prin

intermediul acestor tehnologii.

Standarde etice si profesionale

Psihologii depun toate eforturile pentru a se asigura ca standardele etice si profesionale de practica
si Ingrijire sunt Indeplinite atat la Inceputul, cét si pe toatd durata furnizarii serviciului de

telepsihologie.

Aplicabilitate. Psihologii sunt incurajati sa analizeze beneficiile unice ale furnizarii serviciilor de

telepsihologie (e.g., acces la ingrijire, acces la servicii de consultantd, confortul
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clientului/pacientului, gestionarea nevoilor speciale ale clientului/pacientului etc.) prin prisma
riscurilor unice asociate (e.g., securitatea informationald, gestionarea urgentelor etc.) atunci cand

determina daca vor furniza serviciul de telepsihologie si sd le comunice clientului/pacientului.

Ca si in cazul furnizarii serviciilor de psihologie fata in fata, psihologii se asigurd ca urmeaza cele
mai bune practici ale furnizarii serviciilor descrise in literatura de specialitate si in standardele
profesionale (inclusiv consideratiile multiculturale) relevante in contextul furnizarii serviciului de

telepsihologie.

Consimtamant informat

Conform Codului Deontologic al profesiei de psiholog cu drept de libera practica, Capitolul I,
punctul C, ,,inainte de Inceperea oricarui tip de serviciu psihologic (evaluare, psihoterapie,
consiliere psihologica etc.), psihologii vor obtine consimtdmantul informat din partea persoanelor
independente sau partial dependent implicate, cu exceptia situatiilor cand prin lege, decizii
judecatoresti sau prezentul Cod se prevede altfel. Psihologii vor obtine consimtdmantul informat
atat 1n situatia in care serviciile psihologice sunt oferite fata in fata, cat si in cazul in care se

folosesc mijloace de comunicare la distanta.”

Psihologii obtin consimtamantul informat din partea clientului/pacientului in asa fel incat sa tina
cont de particularitatile unice (riscuri si beneficii) ale furnizarii serviciului de telepsihologie. In
acest sens, psihologii urmeaza legile, reglementarile si cerintele organizationale care guverneaza
consimtamantului informat in Romania, regasite Tn Codul Deontologic al profesiei de psiholog cu

drept de libera practica, Capitolul I, punctul C.

Aplicabilitate. In obtinerea consimtimantului informat, psihologii vor depune toate eforturile
necesare pentru a utiliza un limbaj cat mai relevant si cat mai usor de inteles pentru clienti/pacienti,
fiind constienti totodatd de consideratiile culturale, lingvistice si de alte vulnerabilitati care pot
afecta gradul de intelegere al acestuia de catre clienti/pacienti.

Totodata, cand psihologii considera ca este necesard includerea in informare si consimtdmant a unor
specificatii unice care sunt legate de utilizarea unui anumit serviciu de telepsihologie, acestia
trebuie sa includa in consimtdmantul informat i maniera prin care aceste specificatii unice sunt
adresate, modalitatea in care serviciul va fi utilizat, limitele pe care serviciul le poate avea si

procedurile prin care clientii/pacientii rdspund 1n fata comunicarii electronice.
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Conform Codului Deontologic al profesiei de psiholog cu drept de libera practica, Capitolul I,
punctul C.2, ,,psihologii se vor asigura cd, in procesul de obtinere a consimtamantului informat,
urmatoarele puncte au fost intelese: scopul si natura activitdtii; responsabilitatile mutuale;
beneficiile si riscurile; alternativele; circumstantele unei Incetari a actiunii; optiunea de a refuza sau
de a se retrage in orice moment, fard a suferi vreun prejudiciu; dreptul la o a doua opinie de
specialitate; limitele confidentialitatii; frecventa, modul de desfasurare, costurile serviciilor;
aspectele legale privind colectarea, pastrarea, protectia si utilizarea datelor personale; perioada de
timp in care este valabil consimtdmantul; modul in care se poate retrage consimtdmantul daca se

doreste acest lucru.”

Confidentialitatea

Psihologii care furnizeaza servicii de telepsihologie fac toate eforturile necesare pentru a proteja si a
mentine confidentialitatea datelor si a informatiilor provenite de la clienti/pacienti si ii informeaza
pe acestia cu privire la potentialele riscuri crescute de a pierde confidentialitatea asociate cu

utilizarea serviciilor de telecomunicatii.

Aplicabilitate. Psihologii inteleg si informeaza clientii/pacientii cu privire la limitele
confidentialitatii si cu privire la riscurile unei posibile accesari sau dezvaluiri a datelor si
informatiilor confidentiale care pot avea loc in timpul furnizarii, precum posibilitatea ca o alta

persoana sa obtina acces prin diferite mijloace la tehnologia de comunicatii utilizata.

Securitatea datelor

Psihologii care furnizeaza servicii de telepsihologie vor lua toate masurile rezonabile pentru a

asigura securitatea si protectia datelor asociate clientilor/pacientilor.

Aplicabilitate. Psihologii sunt incurajati sa efectueze o analiza de risc in ceea ce priveste
tehnologiile de telecomunicatii, formatul practicii si in ceea ce priveste personalul administrativ,
pentru a se asigura ca informatiile si datele clientilor/pacientilor sunt accesibile doar persoanelor

autorizate.
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In aceasta directie, psihologii pot cripta datele si informatiile confidentiale ale clientului/pacientului
pentru a le stoca sau pentru a le transmite si pot utiliza metode sigure pentru protejarea electronica a
lor, precum parole puternice si utilizarea unui hardware si software sigur. Daca exista o incalcare a
protectiei oferite datelor cu caracter personal, transmise sau stocate electronic, psihologii trebuie sa
anunte clientii/pacientii si alte persoane/organizatii afectate in cel mai scurt timp posibil. Tn plus,
psihologii sunt Incurajati sa depuna toate eforturile pentru a se asigura ca datele si informatiile
electronice raman accesibile, in ciuda problemelor legate de hardware, software si/sau dispozitive
de stocare, pastrand o versiune de rezerva securizata a acestor date.

Mai mult, conform Codului Deontologic al profesiei de psiholog cu drept de libera practica,
Capitolul I, punctul E, ,,psihologii trebuie sa obtind permisiunea clientilor/participantilor la
cercetare sau a reprezentantilor lor legali inainte de a efectua inregistrari audio/video pentru

furnizarea serviciilor sau desfasurarea de cercetari.”

Eliminarea datelor

Psihologii care furnizeaza servicii de telepsihologie depun eforturi rezonabile pentru a sterge datele,
informatiile si tehnologiile utilizate Intr-un mod care faciliteaza protectia impotriva accesului

neautorizat si raspund pentru eliminarea sigura si adecvatd a acestora.

Aplicabilitate. Psihologii sunt incurajati sa dezvolte proceduri adecvate in vederea distrugerii
datelor si informatiilor clientilor/pacientilor. In acest sens, psihologii sterg cu atentie toate datele,
imaginile si inregistrarile stocate electronic, inainte de a reutiliza un dispozitiv electronic (e.g.,
Tnainte de a reutiliza un hard-disk extern de stocare datele si informatiile clientilor/pacientilor sunt

sterse, iar hard-diskul este formatat/reconfigurat).

Testare si evaluare

Psihologii sunt incurajati s ia in considerare provocarile unice care pot aparea atunci cand folosesc
prin intermediul telepsihologiei instrumente psihometrice si metode de evaluare concepute pentru a

fi utilizate fata in fata.

Aplicabilitate. Psihologii sunt incurajati sa asigure integritatea proprietatilor psihometrice ale

instrumentului sau ale metodei de evaluare utilizata (e.g., fidelitate si validitate) si sa se asigure ca
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sunt respectate si pastrate toate conditiile de administrare indicate n manualul testului utilizat
atunci cand el este adaptat pentru a putea fi administrat online. Psihologii sunt Incurajati sa ia in
considerare daca sunt necesare modificari ale conditiilor si mediului de testare pentru a asigura

respectarea indicatiilor de administrare din manualul testului.

RECOMANDARI

I. Dezvoltarea relatiei terapeutice

Cercetari ample documenteaza importanta enorma a relatiei terapeutice in efectele pozitive ale
terapiei (Fluckiger et al., 2018; Lambert & Barley, 2001). Un element cheie al stabilirii unei relatii
terapeutice bune este abilitatea specialistului de a sesiza si adresa instantaneu emotiile
clientului/pacientului, intr-o maniera empatica, usor de perceput de acesta. Pentru a avea
convingerea ca sunt intelesi, este important ca pacientii/clientii s simtd ca pot ,,citi” tonul si
raspunsul emotional al terapeutului.

In cazul interventiilor si evaludrilor psihologice online, un aspect important in acest sens il
reprezintd viteza de transmitere a datelor (latimea de banda/,,bandwidth”), precum si rezolutia bund
a camerei video si calitatea sunetului, pentru a se asigura un flux verbal si vizual adecvat (vezi
detalii in sectiunea ,,Aspecte tehnice”).

Deseori, specialistii care Incearca pentru prima data o interventie psihologica online, sunt
surprinsi sa observe faptul ca pacientii/clientii lor se comporta in general asa cum o fac in sedintele
fata in fatd, in special dupa o perioada de acomodare care este, de obicei, scurta.

In situatiile in care apar probleme tehnice de genul sciderea rezolutiei, iar specialistul este
nesigur de starea clientului/pacientului (e.g., din cauza unor elemente vizuale neclare), acesta poate
solicita de la client/pacient o confirmare a interpretdrii. Astfel de situatii pot avea, la rdndul lor,
efect pozitiv asupra relatiei, deoarece li se da clientilor/pacientilor posibilitatea sa confirme i sa

clarifice intelegerea de catre specialist a emotiilor si sentimentelor lor.

Il. Supervizare

Utilizarea videoconferintelor pentru realizarea sedintelor de supervizare/formare este din ce in ce
mai intalnita. Atat formatorii/supervizorii, cat si supervizatii care vor distribui date si informatii
confidentiale despre clientii/pacientii lor in timpul sedintelor de supervizare online trebuie sa ia

toate masurile pentru a asigura protejarea datelor si informatiilor clientilor/pacientilor. Totodata,
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toate partile angajate in videoconferinta trebuie sa se afle intr-un mediu unde discutia nu poate fi
ascultata sau captata de catre persoane neautorizate. Mai mult, de cate ori este posibil, sedintele de
supervizare trebuie sa fie efectuate prin platforme online special destinate pentru a mentine
securitatea si protectia datelor si informatiilor videoconferintei. Astfel de platforme trebuie sa

indeplineasca criteriile minime GDPR.

I11. Aspecte tehnice

Psihologii care furnizeaza servicii de telepsihologie trebuie sa depuna toate eforturile necesare
pentru a utiliza In cunostinta de cauza metoda electronica de furnizare a serviciului. Ei trebuie sa se
asigure ca sunt permanent la curent cu specificatiile si provocdrile tehnice si cu caracteristicile
unice ale metodei utilizate. In cazul in care situatia o cere, psihologii trebuie si urmeze cursuri de
specializare pentru a-si dezvolta abilitatile tehnice si sa apeleze la specialisti in domeniu pentru
sfaturi si consultanta. Inainte de a furniza serviciul de telepsihologie, psihologii trebuie si se asigure
ca echipamentul tehnic este pe deplin functional.

In serviciile psihologice online exista multe aspecte tehnice care pot afecta succesul

serviciului oferit, dintre care mentionam:

III.1. Latimea de banda

In mediul online, abilitatea de a observa subtilititile comportamentale ale unui client/pacient
este de multe ori strans legata de latimea de banda care, daca nu este suficienta, pentru
oricare dintre interlocutori, nu permite o transmisie rapida a informatiilor, caz in care
imaginile video si sunetul pot avea sincope, uneori extrem de deranjante. O latime de banda
adecvata poate asigura o transmisie video de calitate buna, care sd decurga fluid si fara
intreruperi, astfel incat chiar si miscarile si comportamentele subtile ale unui client/pacient
sa poata fi analizate Intr-o maniera adecvata. O latime de banda prea micd de multe ori
creeaza intreruperi si o asincronitate (,,delay”, sau intarziere) in dialogul dintre cele doua
persoane, astfel incat conversatiile nu pot avea loc natural (e.g., pauze nefiresti dupa
terminarea unei propozitii), element care poate afecta substantial comunicarea.

In termeni tehnici, o latime de banda de cel putin 8Mbps pentru download si
1.5Mbps pentru upload asigura o conexiune relativ buna si fiabila, care permite transmiterea
de imagini cu rezolutie Tnaltd. De asemenea, numarul de cadre pe secunda (,,frames per

second”, FPS) ar trebui sa fie de cel putin 30, altfel video-urile pot avea sincope.
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I11.2. Plasamentul si calitatea camerei video

Specialistii se bazeaza adesea pe observatii subtile ale comportamentului si reactiilor unui
client/pacient. Limbajul trupului este foarte important in diagnostic si, de multe ori, nuantele
acestuia pot avea semnificatii clinice extrem de importante. Clientii, la randul lor, sunt atenti
la limbajul non-verbal al specialistului. O mare parte din aceste aspecte se pierd sau pot fi
interpretate gresit in interactiunile online, iar acest lucru este cu atat mai important cu cat
comunicarea non-verbala reprezinta aproximativ 50% din comunicarea intre doua persoane
(Mehrabian, 1972). De exemplu, la sedintele fata in fata, cand specialistul se uita in alta
parte si nu la client, conexiunea personal intre cei doi nu se pierde. Insa, in cazul unei
sedinte online, aceeasi situatie poate da impresia ca specialistul nu este interesat in ce spune
clientul. Psihologii trebuie sa fie constienti de astfel de subtilitati si sa explice clientului sau
pacientului cd, atunci cand privesc in alta parte, o fac doar pentru a lua niste notite.

In anumite situatii (destul de rare), specialistul are un cuvant de spus in ceea ce
priveste incaperea 1n care clientul se afld pentru sedinta. Pe langa consideratiile legate de
latimea de banda, discutate anterior, este important sa se aiba in vedere si alte aspecte
tehnice. Astfel, o bund iluminare a ambientului si, in special, a clientului, este esentiala. in
anumite situatii, cand se fac evaluari observationale (e.g., la copii care sufera de ADHD sau
autism), camera video trebuie plasata in asa fel incat sa permita usor observarea incaperii si
a intregului corp al clientului. In astfel de situatii, este de asemenea important si se evite
plasarea clientilor/pacientilor in sali prea mari (e.g., sdli de conferinte) sau prea mici. De
exemplu, atunci cand se lucreaza cu copii hiperactivi, este important sa se observe
comportamentul motoriu, abilitatile lor de organizare si modalitatile in care acestia se joaca.
Din aceste considerente, plasarea adecvata a camerei video a clientului/pacientului devine
critica. Un alt exemplu 1l constituie varstnicii sau persoanele cu handicap care vin Insotiti de
un ingrijitor. In astfel de situatii este necesara disponibilitatea unui spatiu adecvat, pentru a
permite relationarea cu ambele persoane. Pe de altd parte, atunci cand se lucreaza cu un
client/pacient care sufera de depresie sau anxietate, o incapere prea mare in care acesta se
afld poate parea impersonala. In astfel de situatii, incaperea trebuie sa fie suficient de mare
pentru a surprinde nuante comportamentale, dar suficient de mica pentru a transmite un

mesaj de confidentialitate si pentru a facilita relationarea buna cu specialistul.
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Gasirea unui bun echilibru al pozitionarii si utilizarii corecte a camerei video atat la
psiholog, cat si la client/pacient, va facilita atat relatia terapeuticd, cat si posibilitatea de a
face observatii clinice nuantate. Pe langa amplasamentul camerei video, calitatea acesteia
este de asemenea foarte importanti. In general, o camera video de cel putin 720p (cu care
sunt echipate majoritatea laptop-urilor relativ noi) este suficientd pentru a asigura o

interactiune online adecvata.

II1.3. Solutiile audio (microfonul)

Pe langa considerentele anterioare, este foarte important sa se asigure o calitate cat mai buna
a sunetului. De multe ori, un sunet neadecvat (intreruperi, asincronie, perturbari etc.)
pericliteaza mult mai mult interactiunea dintre specialist si client/pacient decat o imagine
vizuald mai slaba. Pentru a arata importanta cruciala a sunetului putem folosi un exemplu
ilustrativ: o sedinta de terapie se poate efectua doar verbal, fara imagini (e.g., telefonic), insa
nu se poate efectua doar prin video fara sunet.

Din cauza acestor considerente, trebuie alese microfoane cu sensibilitate adecvata,
care sd fie plasate astfel incat sa capteze clar vorbirea specialistului si clientului. Desigur, de
foarte multe ori, clientii nu au microfoane separate, ei folosindu-le pe cele integrate in
camera video (care, de multe ori, este integratd in laptop), dar in mod ideal, microfonul ar
trebui sa fie separat de camera video si amplasat aproape de client, eventual pe o masa,
astfel Tncat acesta sa il poatd muta daca situatia o cere. Un microfon prea indepartat duce
adesea la o calitate diminuata a sunetului si o interferenta crescuta din alte surse, cum ar fi
ecoul sau zgomotele de fond. De asemenea, un microfon prea indepdrtat este contraindicat
in cazul clientilor/pacientilor cu depresie, care, uneori, vorbesc cu voce coborata sau chiar in

soapta.

I11.4. Monitorizarea self-ului

Una din diferentele fundamentale dintre telepsihologie si sedintele fata in fata o reprezinta
faptul ca in sedintele online existd posibilitatea monitorizarii propriilor posturi si expresii
faciale, intrucat una din ferestre poate arata un video live al propriei persoane. Acest lucru
vine cu avantaje, ca, de exemplu, corectarea posturii sau a expresiei faciale, dar si cu

dezavantaje, ca, de exemplu, o tendintd exagerata de automonitorizare.
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Multi practicieni care folosesc pentru prima data astfel de solutii online marturisesc
ca se automonitorizeaza intr-un mod exagerat. Aceasta este o tendintd naturala si comuna la
tranzitia spre servicii psihologice online si care poate sa devind un domeniu important de
auto-feedback.

Specialistii experimentati in telepsihologie, cand simt cd pacientii/clientii lor se
angajeaza prea mult Tn automonitorizare, discuta adesea in mod deschis cu acestia despre
propria lor experienta cand au Inceput sa faca sedinte online. Acest lucru poate arata respect
si Intelegere fata de trairile clientului/pacientului, ceea ce poate ajuta relatia dintre cei doi.

In unele situatii (e.g., la pacientii anxiosi) se poate sugera clientului s inchida sau sa
minimizeze fereastra in care se pot monitoriza. In cele mai multe cazuri, disconfortul simtit
de acesta dispare dupa o perioada scurtd de acomodare. Daca insd acest lucru nu se intdmpla
totusi, este necesara o recomandare pentru furnizarea serviciului psihologic in maniera fata

in fata.

I11.5. Contactul vizual

Pe langa abilitatea de a observa nuantele expresiilor faciale, contactul vizual (privirea in
ochii celuilalt) este, de asemenea, foarte important in interviurile clinice si poate avea chiar
o importanta sporiti in telepsihologie. In vreme ce in sedintele fata in fata acest lucru in
general nu prezintd probleme, in telepsihologie, cand acest lucru nu se intdmpla, motivul de
cele mai multe ori este tehnic, mai degraba decat psihologic. Contactul ocular este esential
pentru dezvoltarea si mentinerea relatiei terapeutice. In sedintele fata in fata, clientii si
specialistii comunici in mod natural, privindu-se reciproc. In telepsihologie insa, intervin
factori externi care pot ingreuna mult acest proces.

Telepsihologii trebuie sa isi pozitioneze camerele video la nivelul ochilor, pentru a
se asigura un contact ocular cat mai natural cu clientul. Tn mod ideal, pentru facilitarea
acestui contact, camera video ar trebui sa fie plasata in mijlocul monitorului, ceea ce, de cele
mai multe ori, nu este fezabil sau posibil tehnic. Camera este de obicei amplasata mai sus
(pe monitor), pe partea laterala a monitorului sau la baza acestuia, iar monitorul este montat
uneori relativ sus pe perete. Astfel, ochii par ca se Indreapta 1n sus, sau jos, sau lateral, si nu
nspre ochii celeilalte persoane, intrucat participantii privesc monitorul si nu camera. Pentru
a contracara efectele negative ale acestor constrangeri tehnice, psihologii isi pot alterna

privirea de la monitor la camera in timp ce comunica cu clientul, oferind astfel acestuia un
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contact vizual mai bun. Este important a se experimenta cu diferite pozitii ale monitorului si
scaunului, astfel Tncat sd se ajunga la compromisul cel mai bun.

In cazul sesiunilor de grup, pentru a ajuta clientii sa isi dea seama inspre care
persoana este directionata privirea specialistului, este foarte util sa existe o listd scrisd cu
numele participantilor din sald, astfel incét intrebarile sa poata fi precedate de rostirea
numelui persoanei cu care psihologul vrea sa vorbeasca.

Este important sa se experimenteze cu aceste lucruri inainte de pornirea unei sedinte
online, pentru a determina distanta si pozitia optima fata de camera pentru o cat mai buna
aproximare a pozitiei naturale a ochilor. Utilizarea functiei PIP (,,fereastrd in fereastra”), pe
care 0 au practic toate solutiile de video-conferinta, poate ajuta mult in acest demers.

Unii telepsihologi evita sd ia notite sau sa foloseasca fise medicale electronice in
timpul sedintelor, exact pentru a mentine contactul vizual. O amplasare adecvata a camerei
video permite insd, in anumite circumstante, luarea de notite fara a afecta acest lucru. Este
important aici ca specialistul sd poata tasta si lua notite fara sa 1si indrepte privirea la

tastatura sau la instrumentul de scris. Alternativ, notitele se pot completa dupa sedinta.

111.6. Distorsiuni vizuale

Tn anumite cazuri, camerele video incorporate (e.g., de la laptop-uri) pot schimba Th mod
semnificativ ,,forma fetei”. Aceastd denaturare artificiald poate afecta negativ confortul cu
utilizarea unui astfel de sistem (e.g., la pacientii anxiosi) si, implicit, relatia terapeutica. In
general, ecranele mai mari, de rezolutie mai buna, au mai putine probleme de acest fel. Daca
astfel de sisteme nu sunt disponibile insa, specialistii sunt incurajati sa discute cu clientii

cum sa optimizeze imaginile si comunicarea.

I11.7. Planuri de rezerva

Toate tehnologiile moderne, inclusiv camerele video si microfoanele, sunt susceptibile
perturbdrilor si problemelor tehnice, cum ar fi, de exemplu, pierderea conexiunii la Internet,
defectiuni etc. Este important ca posibilitatea aparitiei unor astfel de situatii sa fie luata din
timp in considerare si sa existe Intotdeauna un plan de rezerva, ca, de exemplu,
disponibilitatea unui numar de telefon la care specialistul sa sune imediat in cazul in care
sedinta nu se mai poate efectua online. Clientii, in general, apreciaza mult faptul ca

practicianul s-a gandit in avans la aceste lucruri.
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IV. Informarea continua

Avand in vedere dezvoltarea rapida a tehnologiei si schimbadrile care au loc in ceea ce priveste
metodele de furnizare a serviciilor de psihologie prin intermediul telecomunicatiilor, psihologii si
asociatiile de psihologie trebuie sa se informeze permanent asupra acestor schimbari, precum si
asupra standardelor de bune practici, aspectelor etice relevante si reglementarilor necesare pentru a

putea furniza servicii psihologice de calitate si in sigurantd pentru beneficiar.

V. Protocol terapeutic de incepere a unei interventii psihologice online cu un client/pacient

nou

Indiferent de forma de interventie (e.g., terapie) care va fi implementata, este important sa se
urmeze un protocol clar si explicit pentru demararea interventiei psihologice online. Una dintre cele
mai eficiente modalitati de a spori confortul pacientilor cu sedintele de terapie online este ca
specialistul sa efectueze, printre altele, un ,,management al asteptarilor” si sa explice pacientilor,
inainte sau In timpul primei sedinte, cum functioneaza sistemul. Un protocol explicit la care
specialistul sa adere este ideal in acest sens.

Astfel, pasii recomandati la inceperea unei interventii online (vezi de asemenea si Anexa 2)

sunt urmatorii:

(1) Inainte de a incepe sedinta:

- Obtineti contractul de prestari servicii psihologice, precum si formularul de consimtamant
informat, semnate in prealabil de catre dumneavoastra si de catre client/pacient. Atat in cazul
dumneavoastra, ca prestator de servicii de telepsihologie, cat si in cazul clientului/pacientului,
documentele trebuie semnate fie in original (olograf) si scanate, apoi trimise prin e-mail, fie
semnate cu ajutorul unei semnaturi electronice extinse.

- Consultati dosarul clientului/pacientului.

- Amplasati-va Intr-o camera linistita si privata, si iluminatd adecvat (nici prea tare, nici prea putin)

si stati in fata unui background (e.g., perete, fond) de culoare uniforma si deschisa (alb, gri etc.). Nu
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va pozitionati cu spatele la surse puternice de lumina (e.g., la o fereastra iluminatd de soare),

ntrucat acest lucru poate Tntuneca imaginea dvs.

- Testati bine echipamentul pentru a va asigura ca este in intregime functional.

- Verificati cu atentie cum va vedeti in camera video (cum va vede, de altfel, si clientul/pacientul).

- Puneti telefonul celular pe modul ,,silent” sau off.

- Inchideti usa incaperii/cabinetului astfel incat nimeni sd nu poata intra (familie, animale de casa,

etc.).

- Nu invitati clientul/pacientul la sedinta online pand cand nu va asigurati ca nu exista elemente
nepotrivite in incapere (e.g., lucruri care nu au ce cauta acolo, ca, de exemplu, haine, mancare,

bautura, etc.)

(2) Daca este un client/pacient cu care nu ati mai vorbit niciodatd, prezentati-va si incepeti sedinta

cu identificarea dubla a acestuia (nume si data nasterii).

(3) Pentru a ,,sparge gheata”, daca este necesar, in special cand locatia dumneavoastra si a
clientului/pacientului sunt in zone aflate la distantd mare una de alta, puteti incepe cu o discutie
informala de genul ,,Cum este vremea pe acolo?” sau ,,Ce evenimente locale interesante au loc

acum acolo?”.

(4) Continuati cu descrierea generala a procesului: in ce consta solutia tehnica si cum se asigura si
se protejeaza confidentialitatea. Explicati faptul ca nimeni altcineva nu este in cabinet si nimeni din

afara incaperii nu poate auzi conversatia.

(5) La inceputul sedintei intrebati clientul/pacientul dacd a mai participat vreodata la sedinte online
(Intrucat cei cu experienta anterioara in asa ceva vor avea mult mai putine probleme de adaptare).
Daca da, incercati sa aflati ce solutie tehnica s-a folosit anterior (e.g., Skype, Zoom etc.), cereti
feedback-ul vis-a-vis de acea solutie si explicati diferentele, daca este cazul, intre acea metoda si

cea utilizatd acum. Daca clientul/pacientul nu a mai participat la sesiuni online, continuati prin a-i
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explica In ce consta solutia tehnica utilizata (e.g., Facetime) precum si avantajele si dezavantajele

acesteia In raport cu alte astfel de solutii.

(6) Urmatorul pas consta in a-1 explica clientului/pacientului modalitdtile prin care se mentine
securitatea transmisiei datelor. Trebuie sa ii explicati, in linii mari si fara concepte tehnice
specializate, faptul ca tehnologia utilizatd foloseste criptare conform standardelor in vigoare si ca
nimic din ce se comunica nu poate fi capturat de o terta parte. Informatii suplimentare privind

specificatiile tehnice in ceea ce priveste securitatea trebuie puse la dispozitie la cerere.

(7) Continuati prin a-i confirma clientului/pacientului ca sedintele nu sunt inregistrate. Alternativ,
daca doriti si considerati necesara Inregistrarea sedintelor online, este foarte important sa informati
clientii/pacientii cu privire la acest lucru si sa obtineti consimtdmant informat scris in prealabil. Unii
clienti/pacienti pot avea temeri ca inregistrarile cu ei pot sd apara undeva pe internet (s-au intamplat

cazuri, 1n care, din cauza securitatii reduse, fisiere video terapeutice au fost furate de hackert).

(8) Daca clientul/pacientul isi doreste acest lucru, 1i prezentati, cu ajutorul camerei video, locul in
care va desfasurati activitatea. Acest lucru poate facilita mult relatia terapeutica. Concret, este bine
sa Intrebati clientul/pacientul la inceputul sedintei online daca doreste s vada cum aratd incaperea
in care va aflati si va desfasurati activitatea. Daca acesta confirma ca doreste sa vada incaperea,
orientati camera video in diferite directii, pentru a oferi o imagine de ansamblu a spatiului in care va
aflati. Camera video trebuie sa arate, printre altele, si faptul ca usa de la intrarea 1n acea incapere
este inchisa. In mod evident, acest lucru inseamna ci, daci derulati sedintele de acasa, locul
respectiv trebuie si fie organizat vizual ca un cabinet/birou. In mod ideal, clientul/pacientul ar
trebui sd poata manipula camera video a specialistului (zoom in/out, orientare etc.) ca s se uite el
insusi la ce doreste in incapere (asa cum ar face-0 Intr-o intalnire fata in fatd), inainte de inceperea
propriu-zisa a sedintei. Acest lucru ar spori si mai mult gradul de incredere in acest proces, insa, de

cele mai multe ori, constrangerile tehnice nu permit acest lucru.

(9) Unii clienti/pacienti, n special cei anxiosi, pot avea temeri cu privire la posibilitatea ca alte
persoane din anturajul dumneavoastra (e.g., familia, daca efectuati sedintele de acasd) ar putea auzi
conversatiile (,,sa tragd cu urechea”). Continuati prin a asigura foarte ferm clientul/pacientul ca
nimeni nu poate auzi nimic din ce discutati. Daca situatia o cere si aveti asa ceva, 1i puteti ardta
clientului/pacientului o ,,masina de sunet”, amplasata la intrarea in camera. A oferi un ,,tur virtual”

al camerei sau cabinetului, aratand clar masina de sunet si faptul ca usa este inchisa dupa ea, poate
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reduce si mai mult astfel de temeri. De asemenea, puteti folosi castile audio ca o alternativa prin

care pot fi diminuate astfel de temeri ale clientului/pacientului.

(10) Continuati prin a discuta si analiza eventualele dificultati tehnice observate in timpul acestei
introduceri. De exemplu, daca exista un usor decalaj audio care face sa para cd dumneavoastra si
clientul/pacientul vorbiti in paralel, puteti sugera ca, dupa fiecare propozitie rostita, sd se astepte

cateva secunde.

(11) La finalul acestei introduceri, Tnainte de sedinta propriu-zisa, este recomandat sd ii oferiti
clientului/pacientului posibilitatea de a pune intrebari. Acest lucru este in mod special important la
clientii/pacientii foarte tineri (copii), sau la cei mai in varsta, care poate nu sunt foarte confortabili

cu astfel de tehnologii.

(12) Deseori, in acest moment, clientii/pacientii incep sa puna intrebari personale sau profesionale
iar dumneavoastra ii puteti intreba daca se simt confortabil cu continuarea sedintei. in marea
majoritate a cazurilor, acest lucru se intampla fara probleme. Uneori, insa, un limbaj al trupului
rezervat, sau evitarea contactului vizual direct cu dumneavoastra, pot indica o stare de disconfort. In
astfel de situatii, trebuie sa solicitati clientului/pacientului sa dezvaluie ce il preocupa si cum ar
trebui procedat sa se elimine disconfortul. De exemplu, una din sugestiile frecvente in astfel de
situatii este sa fie dezactivata optiunea PIP (,,fereastra-in-fereastra”), astfel incat clientul/pacientul

sd nu se poata monitoriza.

CONCLUZII

Ghidul de fatd ofera practicienilor din domeniul psihologiei un suport practic in vederea furnizarii
serviciilor de telepsihologie Tntr-un mod cat mai calitativ, eficient si adaptat cerintelor actuale ale
noilor tehnologii. Recomandarile expuse in acest ghid de bune practici nu sunt obligatorii, insa
reprezinta sugestii de urmat, bazate pe recomandari internationale, cu scopul de a sustine progresul
profesiei si a asigura practici profesionale la nivel inalt.

Aceste recomandari nu sunt exhaustive, motiv pentru care, in final, judecata practicianului
este cea care primeaza in luarea unei decizii si in vederea asigurarii unui act profesional inalt
calitativ. Totodatd, avand in vedere evolutia tehnologica rapida, este datoria profesionald a

practicianului sd ramana constant informat si la curent cu cerintele tehnologice care se afla in
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continua schimbare, acest ghid fiind bazat pe caracteristicile tehnologiilor in existente la momentul

conceperii lui.

PROTOCOL TERAPEUTIC DE INCEPERE A UNEI INTERVENTII PSIHOLOGICE
ONLINE (CHECK-LIST)

1. Tnainte de a incepe sedinta:

a. Daca este un client/pacient nou, obtineti contractul de prestari servicii psihologice,
precum si formularul de consimtdmant informat.

b. Consultati dosarul clientului/pacientului.

c. Amplasati-va Intr-o camera linistita si privata si iluminata adecvat.

d. Testati echipamentul.

e. Verificati cu atentie cum va vedeti in camera video.

f. Puneti telefonul celular pe modul ,,silent”/,,off’/avion.

g. Inchideti usa inciperii/cabinetului astfel incat nimeni si nu poat intra.

h. Nu invitati clientul/pacientul la sedinta online pand cand nu va asigurati ca nu exista

elemente nepotrivite in incapere.

2. Daca este un client/pacient cu care nu ati mai vorbit niciodata, prezentati-va si Incepeti sedinta cu

identificarea dubla a acestuia.

3. Incepeti cu o discutie informala, daci este cazul, pentru a ,,sparge gheata”.

4. Descrieti in ce consta solutia tehnica si cum se asigura si se protejeaza confidentialitatea.

5. Verificati participarea anterioara la sedinte online si explicati diferentele/asemanarile cu solutia

folosita de dvs., daca este cazul.

6. Explicati metodele de mentinere a securitatii transmisiei datelor.

7. Confirmati clientului/pacientului ca sedintele nu sunt inregistrate. Alternativ, daca doriti
inregistrarea sedintelor online, informati clientul si obtineti consimtdmantul informat scris in

prealabil.
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8. Prezentati cu ajutorul camerei video incdperea din care va desfasurati activitatea, In masura in

care clientul doreste acest lucru.

9. Asigurati clientul/pacientul ca nimeni nu poate auzi nimic din ce discutati si aratati-i ,,masina de

sunet”, daca aveti, sau folositi casti audio.

10. Discutati si analizati eventualele dificultati tehnice observate in timpul acestei introduceri.

11. La finalul acestei introduceri, Tnainte de sedinta propriu-zisa, oferiti clientului/pacientului

posibilitatea de a pune intrebari.

12. Deseort, In acest moment, clientii/pacientii incep sd pund intrebari personale sau profesionale

iar dumneavoastra ii puteti intreba dacd se simt confortabil cu continuarea sedintei.
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