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OI/KI.2233.2.2024.SN Załącznik nr 6 

REKOMENDACJE SUPERWIZORA1 

1. Zakres tematyczny superwizji: 

Data sesji: Tematy/problemy/zagadnienia, które były przedmiotem pracy podczas sesji 

  

  

  

  

  

  

_____________________ 
1 Wypełnia superwizor, odrębnie dla każdej prowadzonej grupy superwizyjnej, z zachowaniem poufności uzyskanych informacji 

i zasad anonimowości (bez imiennego odnoszenia poruszanych problemów, uwag czy rekomendacji do konkretnych 
uczestników superwizji). 



 

2. Uwagi superwizora dotyczące przebiegu superwizji oraz problemów poruszanych przez uczestników 
superwizji: 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

3. Rekomendacje superwizora dotyczące sposobu wypełniania zadań zawodowych przez uczestników 
superwizji: 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

 

……………………………………………………………………….. 

Data, podpis, pieczątka imienna superwizora 


