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1. ELOSZO

1.1. Intézményvezetdi ajanlas

A gyermekek lelki egészsége napjaink egyik legfontosabb népegészségiigyi kérdése. A
mentalis problémak korai felismerése, a megfeleld diagnosztika és az iddben megkezdett
ellatds nem csupédn az érintett gyermek fejlddését hatarozza meg, hanem hosszu tavon

csaladjuk, kozosségiik €s tdrsadalmunk jovojére is jelentds hatast gyakorol.

Szentendre Varos Egészségiigyi Intézményei elkdtelezett amellett, hogy a gyermekek és
csaladjaik szdmara magas szakmai szinvonalu, korszerti, emberkdzpontt és biztonsagos
gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai ellatast biztositson. Ennek érdekében
intézményliink olyan szakellatds mikodtetésére torekszik, amely a bizonyitékokon alapuld
gybgyitds, a multidiszciplindris egyiittmiikddés és a csaladkozponti szemlélet elveit

koveti.

Jelen szakmai protokoll célja, hogy egységes miikodési keretet biztositson a
gyermekpszicholodgiai és gyermekpszichiatriai szakellatas és a jards valamennyi illetékes
munkatarsa szamara. A dokumentum meghatarozza tobbek kozott a betegutak rendjét, az
ellatas szakmai folyamatait, az egyes szakemberek feladatait és feleldsségi koreit, valamint

az egylittmiikddés alapelveit.

Bizom benne, hogy e protokoll hozzajarul ahhoz, hogy intézményilinkben minden gyermek
¢s csaladja a sziikségleteinek megfeleld, magas szakmai szinvonall, biztonsagos és

empatikus ellatasban részesiiljon.

1.2. A dokumentum célja

Jelen szakmai protokoll célja, hogy egységes szakmai keretet biztositson a SZEI

gyermekpszicholodgiai és gyermekpszichiatriai szakellatasanak miikodéséhez.
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A protokoll meghatarozza a gyermekpszicholdgiai és gyermekpszichiatriai szakellatas

mitkddésének alapelveit, a betegellatas folyamatat, a szakmai kompetencidkat, valamint a
diagnosztikai és terapids tevékenységek rendjét annak érdekében, hogy az ellatds minden
esetben magas szakmai szinvonalon, egységes szemlélet alapjdn, a hatalyos

jogszabalyoknak és szakmai irdnyelveknek megfelelden torténjen.

A dokumentum célja tovabba a gyermekek ¢és serdiilok mentalis egészségének tdmogatasa,
a pszichés zavarok korai felismerésének eldsegitése, a megfelelé diagndzis felallitdsanak
tamogatdsa, valamint a sziikségletekhez igazodo, komplex egészségiigyi szakellatas

biztositasa.

A protokoll egyértelmiien meghatarozza a gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai
szakellatas feladatait és mitkddési rend;jét, valamint kijeldli azokat a kompetenciahatarokat,
amelyek elvalasztjak az egészségligyi szakellatas feladatait a pedagogiai szakszolgalatok,
a gyermekjoléti alapellatas, a koznevelési intézmények és mas egyiittmiikddd szervezetek
feladatkorétol. Ennek célja, hogy a gyermekek és csaladjaik a probléméjuk jellegének

megfeleld, kompetens ellatohoz jussanak el, a lehetd legrovidebb idén beliil.

A protokoll eldsegiti a betegutak atlathatosagat, a betegiranyitds egységesitését, valamint
a kiilonbozd szakteriiletek — kiilondsen a gyermekpszichologia, a gyermekpszichiatria, a
hazi gyermekorvosi ellatas, a pedagogiai szakszolgalatok, a gyermekvédelmi rendszer és

az egy¢b egészségligyi szolgaltatok — kozotti szakmai egylittmiikodés erdsitését.

A dokumentum hozzajarul az egységes szakmai szemlélet kialakitasahoz, a betegbiztonsag
noveléséhez, a  dokumenticid  egységességéhez, valamint a  folyamatos
mindségfejlesztéshez. Egyuttal szakmai utmutatoként szolgal a gyermekpszichologiai és
gyermekpszichiatriai szakellatasban részt vevé valamennyi munkatars szdmara, elésegitve

a kiszamithato, atlathatd és magas szakmai szinvonala betegellatast.
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A SZEI gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatasanak alapveto
célja, hogy minden gyermek a sziikségleteinek megfelelé, idében elérheto,
biztonsagos, csaladkozpontu és bizonyitékokon alapulé egészségiigyi ellatasban

részesiiljon.
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2. APROTOKOLL ALKALMAZASI TERULETE

2.1. Alkalmazasi kor

A dokumentum szabélyozza a szakellatas keretében végzett betegellatas teljes folyamatat,
a beteg jelentkezésétdl kezdve a tridzson, a diagnosztikai és terdpias folyamatokon at

egészen a gondozas lezarasaig.

A protokoll kiterjed kiilonosen.

e abetegfogadas és betegiranyitas rendjére;

e ajelentkezési és eldjegyzési folyamatra;

e atelefonos és szakmai tridzs mikodésére;

e adiagnosztikai folyamatokra;

e a gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai vizsgalatok rendjére;
e aterapias és gondozasi folyamatokra;

e adokumentécids kotelezettségekre;

e aszakmai team egylittmiikodésének szabalyaira;

e atarsintézményekkel torténd egyiittmiikodés alapelveire;

e amindségbiztositasi feladatokra.
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3. HATALYOSSAG

3.1. Személyi hataly

A protokoll eldirdsai kotelezd érvénytiek a gyermekpszicholdgiai és gyermekpszichiatriai

szakellatasban kozremiikodd valamennyi munkatars szdmara.

Kiilondsen:

o gyermekpszichiater szakorvos(ok);

e klinikai és mentélhigiéniai gyermek- és ifjusagi szakpszichologus(ok);

e pszichologus(ok);

e szakasszisztens(ek);

o cgészségligyi adminisztrator(ok);

e a betegiranyitasban részt vevé munkatarsak;

e valamint mindazon egészségiigyi dolgozok szamara, akik a gyermekpszichologiai

¢s gyermekpszichiatriai szakellatas mitkodésében feladatot latnak el.

A szakellatas miikodésében részt vevd valamennyi munkatars koteles a jelen protokollban

foglaltakat megismerni és munk4ja soran alkalmazni.

3.2. Targyi hataly

A protokoll a gyermekpszicholdgiai és gyermekpszichiatriai szakellatas keretében végzett
valamennyi egészségiigyi szakmai tevékenységre kiterjed.

Ide tartoznak kiilondsen:

o eclsO jelentkezés és betegfelvétel;
o telefonos kapcsolatfelvétel;

o cldjegyzés;
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e triazs;

e szakmai tridzs/elsd interju;

e diagnosztikai vizsgalatok;

e pszichologiai vizsgalatok;

o gyermekpszichiatriai szakorvosi vizsgalatok;
e terdpias beavatkozasok;

e sziilokonzultacio;

e gondozas;

e kontrollvizsgélatok;

e szakmai team megbeszélések;

e dokumentacid és adatkezelés.

3.3. Teriileti hataly

Az ellatas elsdsorban a hatalyos tertileti ellatasi kotelezettség alapjan torténik. Teriileten
kiviili betegek ellatasara kizardlag a vonatkozd jogszabalyok, finanszirozasi szabalyok,

valamint az intézmény szakmai kapacitasanak figyelembevételével kertilhet sor.

3.4. Idobeli hataly

Jelen szakmai protokoll az intézményvezetd jovahagyasat kovetd napon 1ép hatdlyba, és

visszavondasaig, illetve mddositasaig érvényes.

A protokoll el6irasait a hatalybalépést kovetden inditott valamennyi gyermekpszichologiai

¢s gyermekpszichiatriai szakellatasi folyamat soran alkalmazni kell.

3.5. Feliilvizsgalati rend
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A protokoll tartalmat rendszeresen feliil kell vizsgalni annak érdekében, hogy az
megfeleljen a hatalyos jogszabalyoknak, a szakmai irdnyelveknek, valamint a
gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatds miikodésében bekovetkezd

valtozasoknak.

A protokoll feliilvizsgalata kételezo kiilonésen az alabbi esetekben:

e jogszabalyi vagy finanszirozasi kornyezet valtozasa esetén;

e orszagos szakmai irdnyelvek vagy mddszertani ajanlasok modosulasa esetén;

e aszakellatas miikodését érintd jelentds szervezeti vagy szakmai valtozas esetén;
e 1j diagnosztikai vagy terapias eljarasok bevezetésekor;

e mindségiranyitasi vagy betegbiztonsagi szempontbdl indokolt esetben.

A protokoll teljes kort feliilvizsgalatat legalabb haromévente el kell végezni, azonban
szliikség esetén — a fentieckben meghatarozott esetek fennallasakor — soron kiviili

feliilvizsgalat is kezdeményezhetd.

A feliilvizsgalat eredményeként elfogadott modositasokat a szakellatasban kdzremiikodo
valamennyi munkatérssal ismertetni kell, és biztositani kell, hogy a mddositott protokoll a

hatalybalépés napjatol alkalmazasra keriiljon.

3.6. Verziokezelés

Jelen szakmai mitkddési protokoll ellendrzott intézményi dokumentum. A dokumentum
modositasara, jovahagyasara és kozzétételére kizarolag a Szentendre Varos Egészségiigyi
Intézményei belsd szabalyozasi rendjének megfelelden keriilhet sor.

A protokoll moédositisa esetén minden 10j valtozat Onalld verzidoszamot kap. A

modositasokat dokumentalni kell, biztositva a véaltozasok nyomon kdvethetdségét.
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A szakellatasban kdzremiikod6 munkatarsak kizarolag a hatalyos verzio alkalmazasara

jogosultak
Minta:
Verzio | Hatalybalépés Modositas oka Készitette Jovahagyta
1O | Els6 kiadas | e Intézményvezetd
LT | s
1.2 | s
20 |, Jelentds szakmai
atdolgozas

A protokoll szakmai tartalmanak naprakészen tartdsadért a gyermekpszichologiai és

gyermekpszichiatriai szakellatas szakmai vezetdje felel.

A dokumentum formai kezeléséért, verzidkdvetéséért és a hatalyos példany kozzétételéért

az intézmény dokumentumkezelési rendje szerint kijeldlt szervezeti egység felel.
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4. ALTALANOS RENDELKEZESEK

4.1. Kiildetés

A SZEI gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatasanak kiildetése, hogy a
mentélis vagy viselkedéses nehézséggel €16 gyermekek és serdiillok szaméra olyan
korszerti, hozzaférhetd és 6sszehangolt egészségligyi ellatast biztositson, amely timogatja

fejlodésiiket, eldsegiti mentalis jollétiiket, és hozzajarul életmindségiik javitdsdhoz.

Szakellatasunk a gyermeket és csaladjat egységként szemléli. Munkank soran arra
toreksziink, hogy a diagnosztikai és terapias dontések a gyermek egyéni sziikségleteihez
igazodjanak, figyelembe véve életkorat, fejlodési sajatossagait, csaladi kornyezetét és

szocialis hatterét.

A hatékony ellatas alapjat a gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakteriiletek
egyiittmiikddése, valamint a hazi gyermekorvosokkal, a pedagdgiai szakszolgalatokkal, a
koznevelési intézményekkel, a SZEI Egészségfejlesztési Irodajaval (EFI), tovabba az
egyeb egészségligyi, gyermekjoléti, gyermekvédelmi és szakmai partnerintézményekkel

kialakitott egytittmiikodés képezi.

Kiildetésiink, hogy a hozzank fordulé gyermekek és csaladjaik biztonsagos, elfogado és
kiszamithato ellatasi kornyezetben kapjanak segitséget, ahol a szakmai felkésziiltség, az

emberi méltosag tisztelete és a partnerség egyarant meghatarozza a mindennapi miikodést.

4.2. Alapelvek
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Gyvermekkozpontusag

A szakellatas kdzéppontjaban minden esetben a gyermek all. Az ellatas soran elsédleges
szempont a gyermek testi, lelki és szocidlis jollétének eldsegitése, életkoranak, fejléddési

sajatossagainak ¢és egyéni sziikségleteinek figyelembevételével.

Csaladkozpontu szemlélet

A gyermek mentalis egészsége szorosan dsszefligg csaladi kornyezetével. A szakellatas a
szliloket és torvényes képviseldket partnerként kezeli, timogatva aktiv részvételiiket a

diagnosztikai és terapias folyamatban.

Bizonyitékokon alapulo szakmai mikodés

A diagnosztikai és terapids dontések a mindenkor érvényes szakmai iranyelvek,

tudomanyos bizonyitékok és bevalt klinikai gyakorlat figyelembevételével torténnek.

Egvéni sziikségletekhez igazodo ellatas

Minden gyermek egyedi é¢lethelyzettel, fejlodési hattérrel és problémaval érkezik. A
szakellatas célja, hogy az ellatasi terv minden esetben a gyermek egyéni sziikségleteihez

igazodjon.

Multidiszciplinaris egviittmikodés

A gyermekek mentalis egészségének tamogatdsa tobb szakteriilet Osszehangolt
egylttmiikodését igényli. A szakellatds ennek megfeleléen egyiittmikodik a
gyermekpszicholdgiai, gyermekpszichiatriai, hazi gyermekorvosi, pedagogiai, szocialis és

egyeb egészségligyi szereplokkel.

Kompetenciahatarok tiszteletben tartasa
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A szakellatds minden munkatarsa sajat szakmai kompetencidjanak megfeleléen végzi
tevékenységét, és sziikség esetén kezdeményezi mas szakemberek vagy intézmények

bevonasat.

Betegbiztonsag és minoség

A szakellatds miikodésének alapvetd célja a biztonsagos, atlathaté és magas szakmai
szinvonali betegellatds biztositasa. Ennek érdekében kiemelt jelentOségli a pontos

dokumentacio, a folyamatos szakmai fejlédés és a rendszeres mindségfejlesztés.

Egvenlo hozzaférés és méltanyossag

A szakellatas minden gyermek szamdara — allapotatdl, nemétdl, szarmazasatol, vallasatol,
tarsadalmi helyzetétdl vagy fogyatékossagatol fliggetleniil — az egyenld bandsmadd és az

esélyegyenldség elve alapjan biztositja az egészségligyi ellatast.

Az emberi méltosag és a gsyermekjogok tiszteletben tartasa

A szakellatas valamennyi munkatarsa koteles tiszteletben tartani a gyermekek
személyiségi jogait, emberi méltosagat és a gyermekeket megilletd jogokat. Az ellatas

soran biztositani kell a bizalomra épiild, elfogad6 és diszkrét 1égkort.

Partnerség és kommunikacio

A szakellatas torekszik a nyilt, 6szinte és kozérthetd kommunikaciora a gyermekekkel,
csaladjaikkal, a beutald szakemberekkel és az egyiittmiikodd intézményekkel. A kdzos
dontéshozatal és az informéciok megfeleld6 megosztasa a hatékony ellatds alapvetd

feltétele.

verzio: 1.0 -15 - 2026. oktdber



4.3. Jogszabalyi hattér

A jelen szakmai miikodési protokoll a hatdlyos magyar jogszabalyok, egészségiigyi
szakmai iranyelvek és modszertani ajanlasok figyelembevételével késziilt.
A protokoll alkalmazdsa sordn minden esetben a mindenkor hatalyos jogszabalyok

rendelkezései az iranyadok.

A protokoll elkészitése soran kiillondsen az alabbi jogszabalyok kertiltek
figyelembevételre:

Egészségiigyi jogszabalyok

e 1997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrol, kiilonds tekintettel az egészségiigyi
ellatas folyamatossagéra, a betegjogokra, az ellatasi kotelezettségre, a beutalasi
rendre, az egészségligyi dokumentacido vezetésére, valamint az egészségiigyi
dolgozok jogaira és kotelezettségeire vonatkozo rendelkezésekre;

e 1997. évi XLVIL torvény az egészségligyi €s a hozzajuk kapcsolddd személyes
adatok kezelésérol és védelmérol,;

e 217/1997. (XII. 1.) Korm. rendelet a kotelezd egészségbiztositas ellatasairdl szolo
torvény végrehajtasarol, kiilonds tekintettel a beutaldsi rend szabalyaira;

e 43/1999. (III. 3.) Korm. rendelet az egészségiigyi szolgaltatasok
Egészségbiztositasi Alapbol torténd finanszirozasanak részletes szabalyairdl;

e 0/2012. (II. 28.) NEFMI rendelet az Egészségbiztositdsi Alap terhére
finanszirozhatd jarobeteg-szakellatasi tevékenységekrdl, az igénybevétel soran
alkalmazand6 elszamolhatdsagi feltételekrél és szabalyokrol, valamint a
teljesitmények elszadmoléasarol;

e 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet az egészségiigyi szolgaltatasok nyujtasdhoz

sziikséges szakmai minimumfeltételekrdl.

Gyermekvédelmi és polgari jogi hattér
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1997. évi XXXI. torvény a gyermekek védelmérdl és a gyamiigyi igazgatasrol;
15/1998. (IV. 30.) NM rendelet a személyes gondoskodast nyjtéo gyermekjoléti és
gyermekvédelmi intézmények, valamint személyek szakmai feladatairdl és
miikodésiik feltételeirdl,

2013. évi V. torvény a Polgari Torvénykonyvrdl, kiilonds tekintettel a
cselekvOképességre, a torvényes képviseletre, a sziiléi feligyeleti jog gyakorlasara

¢és a hozzajarul6 nyilatkozatokra vonatkozoé rendelkezésekre.

Adatvédelem és informaciobiztonsag

2011. ¢évi CXII. torvény az informacidos Onrendelkezési jogrol ¢és az
informacioszabadsagrol;

Az Europai Parlament és a Tanacs (EU) 2016/679 rendelete (GDPR) a természetes
személyek személyes adatainak kezelésérdl, valamint az ilyen adatok szabad
aramlasarol,;

a Szentendre Varos Egészségiigyi Intézményei mindenkor hatalyos adatvédelmi,

adatbiztonsagi és informaciobiztonsagi szabalyzatai.

Finanszirozasi és szakmai szabalyozas

A kozpont miikodése soran iranyado tovabba:

a Nemzeti Egészségbiztositdsi Alapkezeld (NEAK) mindenkor hatalyos
finanszirozéasi szabalyai, kozleményei, elszamolasi eldirasai és modszertani
utmutatoi,

az Orszagos Korhazi Fdigazgatosag (OKFO) mindenkor hatalyos szakmai

iranyelvei, modszertani levelei és szakmai ajanlésai;
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o azilletékes Egészségiigyi Szakmai Kollégiumok mindenkor hatalyos szakmai
iranyelvei, modszertani ajanlésai ¢s allasfoglaldsai;

e a mindenkor hatdlyos egészségiigyi szakmai iranyelvek alkalmazasara vonatkozd
jogszabalyi rendelkezések, kiilondsen a 401/2023. (VIIL. 30.) Korm. rendelet
eloirasai;

e a Szentendre Viéros Egészségiigyi Intézményei belsd szabalyzatai,

mindségiranyitasi dokumentumai, szakmai protokolljai és vezetdi utasitasai.

Egyéb szakmai dokumentumok

e A protokoll alkalmazasa soran figyelembe kell venni kiilondsen:

o az Egészségiigyi Szakmai Kollégium Gyermek- és Ifjusadgpszichiatria Tagozatanak
szakmai iranyelveit;

o az Egészségiigyi Szakmai Kollégium Klinikai Szakpszichologia Tagozatdnak
szakmai ajanlasait;

e az Egészségiligyi Szakmai Kollégium vonatkozd moédszertani leveleit és szakmai
ajanlasait;

e a Szentendre Varos Egészségiigyi Intézményeinek belsd szabdlyzatait (kiilondsen

az adatvédelmi, dokumentaciés, mindségiranyitasi €s betegjogi szabalyzatokat).

Amennyiben a jelen protokollban hivatkozott jogszabalyok, szakmai irdnyelvek vagy
modszertani ajanldsok modosulnak vagy hatalyukat vesztik, helyiikkbe a mindenkor

hatéalyos rendelkezések 1épnek. A protokollt ilyen esetben soron kiviil feliil kell vizsgélni.

4.4. Fogalommeghatarozasok

A jelen szakmai miikodési protokoll alkalmazisdban az alabbi fogalmak a kdvetkezd

jelentéssel birnak.

Betegut
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Az egészségligyi ellatas teljes folyamata a beteg jelentkezésétol az ellatas lezarasaig,

illetve sziikség esetén mas ellatasi szintre torténd irdnyitasaig.

Diagnosztikai folyamat

Az anamnézis, a klinikai interj, a megfigyelések, a pszicholdgiai vizsgalatok, a
gyermekpszichiatriai vizsgalatok és egyéb szakmai informdciok Osszessége, amely a

diagnozis felallitasat szolgalja.

Differencialdiagnozis

Az a szakmai folyamat, amelynek soran a hasonl¢ tlineteket okozd allapotok és betegségek

elkiilonitése torténik a pontos diagnodzis felallitasa érdekében.

Dokumentacio

Az ellatds soran keletkezd valamennyi egészségligyi dokumentum, amely a beteg
allapotara, a vizsgalatokra, a diagnozisra, a terdpidra ¢és az ellatds menetére vonatkozo

adatokat tartalmazza.

Eléjegyzés

A beteg szamara elére meghatarozott idépont biztositasa egészségligyi vizsgalat vagy

ellatas igénybevételére.

Elsd interju

Az elsé személyes szakmai taldlkozas, amelynek célja a panaszok, az anamnézis, a
fejlodési sajatossagok, a csaladi hattér és a jelenlegi problémak atfogo feltérképezése. Az
elsd interju egyben az ellatasi sziikséglet pontositasat és a gyermek szdmara megfeleld

tovabbi ellatasi it meghatarozasat is szolgalja.

Evidencian alapuld ellatas

Olyan szakmai gyakorlat, amely a rendelkezésre 4116 legjobb tudomanyos bizonyitékok, a
hatalyos szakmai irdnyelvek, a klinikai tapasztalat, valamint a gyermek és torvényes

képviseldje egyéni sziikségleteinek egylittes figyelembevételével valosul meg.
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Funkcionalis allapot

A gyermek életkoranak megfelel6 mindennapi mitkodésének Osszessége, beleértve a

csaladi, kozosségi, oktatasi, érzelmi €s tarsas alkalmazkodas képességét.

Gondozas
A diagnozist kdvetden biztositott rendszeres szakmai kovetés €s ellatas, amelynek célja a
gyermek allapotanak nyomon kovetése, a terapias célok megvalositasa €s sziikség szerinti

modositasa.

Gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatas

A gyermekek ¢és serdiilok mentalis egészségi allapotanak felmérésére, diagnosztizalasara,

kezelésére, gondozasara és utdnkovetésére iranyuld jarobeteg-szakellatas.

Klinikai dontéshozatal

A rendelkezésre 4ll6 anamnesztikus adatok, vizsgéalati eredmények, klinikai megfigyelések
¢és szakmai iranyelvek alapjan meghozott szakmai dontési folyamat, amely a gyermek
szamara legmegfelelobb diagnosztikai, terapids vagy gondozasi 1épések meghatarozasat

szolgalja.

Kompetenciahatar

Az egyes szakemberek, illetve ellatorendszerek jogszabalyokban, szakmai szabalyokban

és képesitési kovetelményekben meghatarozott feladat- és feleldsségi kore.

Kompetencian Kiviili eset

Olyan ellatési igény vagy probléma, amely szakmai, jogszabalyi vagy szervezeti okbol nem
tartozik a gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatas feladatkorébe, ezért a
gyermeket vagy csaladjat a megfeleld ellatast nytjtd szolgaltatohoz vagy intézményhez

kell iranyitani.

Komorbiditas
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Két vagy tobb, egyidejlileg fennalld6 mentalis, neurofejlodési vagy szomatikus allapot
egyiittes jelenléte ugyanazon gyermeknél, amely befolyasolhatja a diagnosztikai és terapias

dontéseket.

Konzultacio

Olyan szakmai megbeszélés vagy taldlkozas, amelynek célja a gyermek allapotanak
értékelése, a diagnosztikai vagy terapias kérdések attekintése, illetve a tovabbi ellatasi terv
kialakitasa. A konzultacié torténhet a gyermek és torvényes képviseldje, kizarolag a
torvényes képviseld, illetve sziikség szerint més egészségiigyi, oktatdsi vagy szocialis

szakemberek bevonasaval.

Krizishelyzet
Olyan akut pszichés allapot vagy élethelyzet, amely a gyermek vagy kornyezete

biztonsagat veszélyeztetheti, és amely haladéktalan szakmai értékelést, illetve sziikség

esetén siirgds egészségiigyi vagy egyéb hatdsagi beavatkozast igényel.

Multidiszciplinaris team

A gyermek ellatasdban kozremiikodo, kiilonbozd szakteriileteket képviseld szakemberek
egylittmiikddd csoportja, amely kdzosen értékeli az esetet és sziikség szerint javaslatot tesz

a diagnosztikai vagy terapias lépésekre.

Pre-triazs

A jelentkezést kovetden végzett eldzetes informaciogyiijtési folyamat, amelynek célja
annak megallapitasa, hogy a beteg problémdja a gyermekpszichologiai ¢és
gyermekpszichiatriai szakellatds kompetencidjaba tartozik-e, valamint sziikséges-e

siirgésebb beavatkozas vagy mas ellatasi forma igénybevétele.

Pszichoedukacio

A gyermek, illetve torvényes képviseldje részére nyujtott, szakmailag megalapozott
tajékoztatds a diagnozisrol, a tiinetekrdl, a kezelési lehetdségekrdl, valamint az

egylittmiikodést segitd ismeretekrol.
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Standardizalt vizsgaloeszkoz

Tudoményosan validalt, egységes alkalmazasi és értékelési szabalyokkal rendelkezd

pszicholdgiai vagy pszichiatriai mérdeszkoz, amely tdmogatja a diagnosztikai folyamatot.

Siirgos ellatasi igény

Olyan allapot vagy koriilmény, amely alapjan a beteg haladéktalan vagy rovid idén beliili
szakmai értékelése sziikséges a gyermek testi vagy mentalis egészségének, illetve

biztonsaganak védelme érdekében.

Tarsszakma
Minden olyan egészségiigyi, pedagogiai, szocialis vagy gyermekvédelmi szakteriilet,

amely a gyermek ellatdsaban egytittmiik6dd partnerként vesz részt.

Teamdontés

A gyermekpszichologiai ¢és gyermekpszichiatriai szakellatdsban  kozremiikodd
szakemberek kozos szakmai dontése, amely a rendelkezésre allo vizsgalati eredmények,
klinikai megfigyelések és egyéb relevans informéciok alapjan meghatarozza a gyermek
szamara legmegfelelobb diagnosztikai, terapias vagy gondozasi iranyt. A teamdontés célja
a komplex esetek egységes, megalapozott és a gyermek legjobb érdekét szolgélo

ellatasanak biztositasa.

Terapias terv
A diagnoézis és a szakmai team dontése alapjan kialakitott, egyénre szabott ellatési terv,

amely meghatarozza a sziikséges kezelési, gondozasi és kontrollfolyamatokat.

Torvénves képviselo

Az aszemély, aki jogszabdly vagy birosagi dontés alapjan jogosult a gyermek képviseletére

¢és az egészseégligyi ellatassal kapcsolatos jognyilatkozatok megtételére.
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Triazs
Szakmai értékelési folyamat, amelynek soran a rendelkezésre 4ll6 informaciok alapjan
meghatdrozasra kerlil az ellatas siirgdssége, indokoltsaga és a beteg szdmara

legmegfeleldbb ellatasi ut.

Utankovetés

Az aktiv diagnosztikai vagy terapids folyamat lezarasat kovetd szakmai nyomon kovetés,
amelynek célja a gyermek allapotanak értékelése, a korabban meghatarozott terapias célok
teljesiilésének vizsgalata, valamint sziikség esetén tovabbi ellatds vagy beavatkozas

kezdeményezése.

Veszélyeztetettség

Olyan allapot vagy koriilmény, amely a gyermek testi, lelki, érzelmi vagy szocidlis
fejlodését kedvezotleniil befolyasolja vagy veszélyezteti, és amely szakmai vagy

gyermekvédelmi intézkedést tehet sziikségessé.

4.5. Roviditésjegyzék

Rovidités Jelentés

ADHD Figyelemhianyos hiperaktivitas-zavar (Attention Deficit Hyperactivity
Disorder)

ASD Autizmus spektrumzavar (Autism Spectrum Disorder)

BNO Betegségek Nemzetkozi Osztalyozasa

BTMN Beilleszkedési, tanulédsi és magatartdsi nehézség

DSM-5- Mentalis zavarok diagnosztikai és statisztikai kézikonyve, 5. kiadas,

TR szovegrevizio (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders,
Fifth Edition, Text Revision)
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EESZT Elektronikus Egészségiigyi Szolgaltatasi Tér

EFI Egészségtejlesztési Iroda

ESZFK Egészségiigyi Szakmai Kollégium

GYVT A gyermekek védelmérdl és a gydmiigyi igazgatasrol szold 1997. évi

XXXI. torvény
MDT Multidiszciplinaris team
NEAK Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezeld
SNI Sajatos nevelési igény
SZEI Szentendre Varos Egészségiigyi Intézményei

verzio: 1.0 -24 - 2026. oktdber




5. A SZAKELLATAS SZAKMAI FELADATA

5.1. Az ellatas célja

A gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatas célja, hogy a hozzéa fordulo
gyermekek ¢€s serdiilok szamara szakszerli diagnosztikai, terapids €s gondozasi ellatast
biztositson, figyelembe véve ¢életkorukat, fejlodési sajatossagaikat és egyéni

szlikségleteiket.

Az ellatas célja a gyermek mentdlis allapotanak atfogd felmérése, a panaszok hatterének
feltarasa, a diagndzis megalapozésa, valamint a sziikséges egészségligyi beavatkozasok és

tovabbi ellatasi 1épések meghatarozésa.

A szakellatas torekszik arra, hogy minden gyermek szamara a probléméjanak jellegéhez és
sulyossagahoz igazodé ellatasi terv késziiljon, amely sziikség szerint magéban foglalhat
pszichologiai ellatast, gyermekpszichiatriai kezelést, gondozast, illetve mas szakmak vagy

intézmények bevonasat.

A szakellatas feladata tovabba annak megitélése, hogy a gyermek éllapota a szakellatas
keretei kozott kezelheté-e, vagy mds egészségiigyi, pedagdgiai, szocidlis vagy
gyermekvédelmi szolgaltatds bevonasa indokolt. Ennek megfeleléen a szakellatas
biztositja a megfeleld ellatdsi szintre torténd iranyitast és az ellatds folyamatossaganak

tamogatasat.

5.2. Az ellatas kompetenciaja

A gyermekpszicholdgiai és gyermekpszichiatriai szakellatds kompetenciajaba tartozik a
gyermekek ¢és serdiilok mentalis, érzelmi és viselkedéses problémainak egészségiigyi céli

kivizsgalasa, diagnosztizalasa, kezelése, gondozésa ¢és utankovetése.
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A szakellatas kompetenciajaba kiilondsen az alabbi tevékenységek tartoznak:

Diagnosztikai kompetenciak

e pszichés és viselkedéses panaszok egészségiigyi kivizsgalasa;

e részletes anamnézis felvétele;

o gyermekpszichiatriai szakorvosi vizsgalat;

e pszichologiai allapotfelmérés;

e standardizalt pszicholdgiai tesztek alkalmazasa;

o fejlédési anamnézis értékelése;

o differencialdiagnosztikai vizsgalatok elvégzése;

e pszichiatriai diagnézis felallitdsa a hatalyos diagnosztikai rendszerek (BNO, DSM)
alapjan;

o cgészségligyi szakvélemény készitése.

Terapias kompetenciak

e cgyéni pszicholdgiai konzultacio;

e pszichologiai tandcsadas;

e pszichoterapids ellatas (amennyiben a személyi és targyi feltételek biztositottak);

e gyermekpszichiatriai szakorvosi kezelés;

o gyogyszeres kezelés indikalasa, bedllitdsa ¢és kontrollja (gyermekpszichiater
kompetencidjaban);

e krizisintervencio;

e sziilokonzultacio;

e csaladkonzultacio;

e gondozas és rendszeres kontrollvizsgalatok.

Betegiranyitasi kompetenciak

o az ellatasi sziikséglet meghatarozasa;
e amegfeleld ellatasi forma kivalasztasa;

® mas egészségligyi szakmak bevonasanak kezdeményezése;
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sziikség esetén fekvObeteg-ellatas kezdeményezése;
pedagogiai szakszolgalathoz, gyermekvédelmi vagy szocidlis ellatashoz torténd
iranyitas kezdeményezése;

stirgdsségi ellatas kezdeményezése, amennyiben a gyermek allapota ezt indokolja.

Teammunkaval kapcsolatos kompetenciak

multidiszciplinaris esetmegbeszéléseken valo részvétel;

kozo6s diagnosztikai és terapias dontések meghozatala;

konzultacidé mas egészségligyi szakemberekkel;

egyiittmiikddés hazi gyermekorvosokkal, pedagogiai szakszolgéalatokkal, oktatasi

intézményekkel és egyéb partnerintézményekkel.

Dokumentacios kompetenciak

egészségiigyi dokumentécio vezetése;
ambulans lapok készitése;

zardjelentések készitése;

szakorvosi javaslatok kiallitasa;

beutalok és kontrolljavaslatok készitése;
egészségiigyi szakvélemények elkészitése;

EESZT dokumentacié vezetése a hatalyos jogszabalyok szerint.

Gondozasi kompetenciak

hosszu tava pszichiatriai gondozas;
gybgyszeres terapia nyomon kovetése;
terapias eredmények értékelése;
utankovetés;

szlikség szerinti terapiamodositas.

A kompetenciak gyakorlasanak feltételei:
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A felsorolt tevékenységek kizarolag az adott munkakdrre vonatkozo jogszabalyokban

meghatdrozott szakképesitéssel, miikddési nyilvantartassal és szakmai kompetenciaval
rendelkezd egészségiigyi dolgozod altal végezhetdk. Az egyes diagnosztikai és terdpias
beavatkozéasok elvégzésére minden esetben az adott szakember képesitése, jogosultsaga és

feleldsségi kore az iranyado.

Tevékenység Pszichologus Klinikai Gyermekpszichiater

szakpszichologus

Elsé6 interju v v

Pszichologiai v v

allapotfelmérés

Standardizalt v v
v

tesztvizsgélat

Klinikai diagnézis
felallitasa
Pszichiatriai diagnézis

Gyogyszeres kezelés

Sziil6konzultacid V4

NENENLN BN BN BN

<«

Pszichoterapia
(megfeleld végzettség
esetén)
Krizisintervenci6 v
Gondozas V4
Egészségiigyi V&
szakvélemény

NENES
<|«ls

*4 pszichologus altal készitett szakvélemény kizarolag sajat vizsgalatara és
kompetenciajara terjedhet ki; orvosi diagnozist vagy pszichidatriai véleményt nem

tartalmazhat.

5.3. Mit lat el a gyermekpszicholdgiai és gyermekpszichiatriai szakellatas?

A gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatas feladata azon gyermekek és
serdiilok kivizsgalasa, diagnosztizalasa, kezelése és gondozasa, akiknél mentalis, érzelmi,
viselkedéses vagy fejlddési eredetli probléma meriil fel, és annak ellatasa egészségiigyi

szakellatast igényel.
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A szakellatas keretében kiillondsen az alabbi allapotok és problémakorok kivizsgalasa

és kezelése torténik:

Neurofejlodési zavarok

e figyelemhianyos hiperaktivitas-zavar (ADHD);

e autizmus spektrumzavar (ASD) gyanujanak kivizsgdlasa vagy gondozasa (a

szakrendelés kompetencidjanak megfelel6 mértékben);

e tic zavarok, Tourette-szindroma;

o fejlédési és alkalmazkodasi nehézségek pszichiatriai kivizsgalasa.

Erzelmi zavarok

e szorongasos zavarok;

e szeparacids szorongas;

e panikbetegség;

o fobidk;

e depressziv tlinetek és hangulatzavarok;
e gyaszreakcio;

e ¢rzelmi alkalmazkodasi zavarok.

Viselkedészavarok

e magatartaszavar;

e oppozicids zavar;

e impulzuskontroll-zavarok;
e agressziv viselkedés;

e sulyos viselkedési problémadk egészségligyi kivizsgalasa.

Iskolai miikodést érinto pszichés problémak

e iskolai szorongas;
e iskolai elutasitas;

e pszichés eredetii teljesitményromlés;
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e pszichés hattér kivizsgalasa tanuldsi nehézségek esetén.

Traumaval és Kkrizissel osszefiiggo allapotok

e traumat kdvetd pszichés tiinetek;

o veszteségélmények;

o krizishelyzetek pszichiatriai értékelése;
e Onsértd magatartas kivizsgéldsa;

o Ongyilkossagi veszélyeztetettség felismerése ¢és ellatdsanak megszervezése.

Evési és alvasi problémak

e anorexia nervosa,

e bulimia nervosa;

e falaszavar;

e pszichés eredetli taplalkozasi problémak;

e pszichés hatterli alvaszavarok.

Kényszeres és egyéb pszichiatriai tiinetek

e kényszerbetegség (OCD);
e kényszeres tiinetek;
e pszichotikus tiinetek gyanuja;

e cgyéb gyermekpszichiatriai korképek.

Sziilo- és csaladkonzultacio

A szakellatas a gyermek ellatasanak részeként sziikség szerint sziilo- és csaladkonzultaciot
biztosit, timogatva a gyermek allapotdnak megértését és az otthoni megkiizdési stratégidk

kialakitasat.

Gondozas és utankovetés

A diagnozist kovetden a szakellatdas sziikség szerint rendszeres kontrollvizsgalatot,

gondozast és utankdvetést biztosit.

verzio: 1.0 -30 - 2026. oktdber



A fenti felsorolas nem teljes kori. A szakellatais minden olyan mentalis vagy

viselkedéses probléma kivizsgalasat és ellatasat végzi, amely a gyermekpszichologiai
és gyermekpszichiatriai szakellatas egészségiigyi kompetencidjaba tartozik. Az
ellatas sziikségességérol és formajarol minden esetben a szakmai vizsgalat eredménye

alapjan sziiletik dontés.

5.4. Mit nem lat el a gyermekpszicholdgiai és gyermekpszichiatriai szakellatas?

A gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatas kizarolag az egészségiigyi
ellatas korébe tartozo feladatokat végzi. Ennek megfeleléen nem tartoznak a szakellatas
feladatkorébe azok a vizsgalatok, eljarasok és szolgaltatasok, amelyek jogszabaly alapjan

mas intézmények vagy szakemberek hataskorébe tartoznak.

A szakellatas kiilonosen nem végzi az alabbi tevékenységeket:

Pedagogiai szakszolgalati feladatok

e sajatos nevelési igény (SNI) megallapitasara irdnyuld szakértdi vizsgalatok;

e Dbeilleszkedési, tanulasi és magatartasi nehézség (BTMN) megallapitdsara iranyuld
szakértoi vizsgalatok;

o iskolaérettségi szakértdi vizsgalatok;

e pedagogiai szakszolgalati szakértdi vélemény készitése;

o fejlesztépedagogiai vagy gyogypedagogiai fejlesztés biztositasa.

Kizarolag oktatasi célu vizsgalatok

e tanulmanyi teljesitmény felmérése;

e palyavalasztasi tanacsadas;

e iskolai alkalmassagi vizsgalatok;

e kizarélag tanulasi nehézségek pedagogiai célii vizsgalata egészségiigyi indikacid

hianyéban.
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Igazsagiigyi és hatosagi feladatok

e igazsagiigyi szakértoi vélemény készitése;
o gyermekelhelyezési vagy kapcsolattartasi vitdkban szakértdi allasfoglalas készitése;

e hatdsagi vagy birosagi szakértoi feladatok ellatasa.

Kizarolag adminisztrativ célu szakvélemények

A szakellatds nem készit olyan szakvéleményt vagy igazolast, amelynek nincs
egészségligyl szakmai indokoltsaga, illetve amely jogszabdly alapjan mas szerv vagy

szakember hataskorébe tartozik.

Nem egészségiigvi jellegii tanacsadas

A szakellatds nem nyujt altalanos nevelési tanacsadast vagy csaladterapids szolgaltatast
onallo ellatasi formaként, amennyiben azok nem kapcsoldodnak kozvetlenill a gyermek

egészségiigyi kivizsgalasdhoz vagy kezeléséhez.

Kompetencian Kiviili esetek

Amennyiben a vizsgalat soran megallapitasra keriil, hogy a gyermek probléméja nem
tartozik a gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatds kompetencidjaba, a
szakellatas tajékoztatja a torvényes képviseldt, és sziikség esetén javaslatot tesz a
megfeleld egészségligyi, pedagogiai, szocialis vagy gyermekvédelmi szolgéltato

felkeresésére.

Komplex, tobb szakteriilet egyiittmiikodését igénvylo esetek

A gyermekpszicholdgiai és gyermekpszichiatriai szakellatas 6nalldan nem biztositja azon
komplex fejlesztési és rehabilitacios ellatasokat, amelyek tobb szakma Osszehangolt

kozremiikodését igénylik.

Ide tartoznak kiilondsen azok az esetek, amikor a gyermek allapota a gyermekpszichologiai
vagy gyermekpszichiatriai ellatds mellett egyéb egészségiigyi, gydgypedagogiai vagy
fejlesztd szakemberek bevonasat is sziikségessé teszi, példaul:

o gyermekgyogytornasz;
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e gylgypedagogus;

o gyogypedagdgiai logopédus;

e konduktor;

e ergoterapeuta;

e korai fejlesztést végzd szakemberek;
e szenzoros integracios terapeuta;

e egyéb rehabilitacios vagy fejlesztd szakemberek.

Ilyen esetekben a szakrendelés feladata a gyermek mentélis allapotdnak egészségiigyi
vizsgalata, sziikség szerinti kezelése ¢és gondozasa, valamint annak megitélése, hogy
milyen tovabbi szakellatdsok vagy fejlesztd szolgéltatdsok bevonasa indokolt. A
szakrendelés sziikség esetén javaslatot tesz a megfeleld ellatasi forma igénybevételére, és

egylittmiikodik a gyermek ellatdsaban részt vevo szakemberekkel.

Amennyiben a vizsgalat alapjan megallapithato, hogy a gyermek allapota komplex,
tobb szakteriilet 0sszehangolt kozremiikodését igényli, a gyermekpszicholdégiai és
gyermekpszichiatriai szakellatas a sajat kompetenciajaba tartozo ellatas biztositasa
mellett a gyermeket a sziikséges tovabbi egészségiigyi, gyogypedagogiai, fejleszto vagy
rehabilitacios ellatast nyujto szolgaltatohoz iranyitja, illetve ennek igénybevételére

szakmai javaslatot tesz.
A szakellatas minden esetben torekszik arra, hogy a hozza forduld gyermekek és csalddjaik
a problémajuk jellegének megfeleld ellatashoz jussanak. Amennyiben a panasz nem

tartozik a szakellatds kompetencidjaba, a szakemberek tdjékoztatast adnak a megfeleld

ellatasi forma vagy intézmény igénybevételének lehetdségeirdl.

5.5. Egyiittmiikodo szervezetek

A gyermekek ellatasa sordn a szakrendelés sziikség szerint kapcsolatot tart, illetve

egyiittmiikddik az alabbi intézményekkel és szolgaltatokkal.
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Alapellatas
e hazi gyermekorvosok;
e haziorvosok;
e iskolaorvosi szolgélat;
e védondi szolgalat.
Az alapellatds szerepe kiemelt a problémék korai felismerésében, a beutalds

kezdeményezésében ¢s a gyermek hossza tavii nyomon kovetésében.

Egészségfejlesztési Iroda (EFI)

A SZEI Gyermek- ¢és Ifjusagi  Mentalhigiénés Kozpontja szoros szakmai
egyliittmiikddésben mitkddik a SZEI Egészségfejlesztési Irodajaval (EFI).

Az egyiittmiikddés célja kiilondsen:

e a gyermekek és csaladjaik mentalis egészségének tamogatasa;

e aprevencios €s egészségfejlesztési tevékenységek dsszehangolésa;

e a mentalis egészséggel kapcsolatos szemléletformdlds és pszichoedukacio
tamogatasa;

e sziiléknek, gyermekeknek és kozosségeknek szolo egészségfejlesztési programok
szervezésének ¢s megvalositasanak tdmogatésa;

o szikkség szerint csoportos, kozosségi ¢€s életmddprogramokhoz  torténd
kapcsolodas;

e agyermekeket és csaladjaikat timogato helyi programok, szolgéltatasok és szakmai

egylittmitkddések 6sszehangolasa.

Az EFI egészségfejlesztési ¢€s prevencids tevékenysége nem helyettesiti a
gyermekpszichologiai vagy gyermekpszichiatriai diagnosztikai €s terapias szakellatast; a
két szervezeti egység sajat szakmai kompetencidin beliill, egymas tevékenységét

kiegészitve miikodik egyiitt.
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Pedagogiai szakszolgalatok

Pest Varmegyei Pedagogiai Szakszolgalat;

tagintézmények;

szakértdi bizottsagok.

Egyiittmiikodés kiilonosen:

SNI és BTMN vizsgalatok;
iskolaérettségi vizsgalatok;
fejlesztési javaslatok;

gybgypedagogiai ellatasok.

Koznevelési intézmények

bolcs6dék;
ovodak;
altalanos iskolak;

kozépiskolak.

A szakmai kapcsolattartas célja a gyermek fejlodésének tdmogatdsa, valamint — a

jogszabalyoknak megfeleld adatkezelés mellett — az informacidk dsszehangolasa.

Egészségiigyi szakellatok

gyermekneurologia;
gyermekgyogyaszat;
gyermekrehabilitacio;
gyermekendokrinolégia;
klinikai genetika;
fiil-orr-gégészet;

szemészet;

egy¢éb szakorvosi szakrendelések.

Fejleszto és rehabilitacios szolgaltatok

gyogypedagogiai intézmények;
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o gyogylogopédiai ellatas;

e gyermekgyogytorna;

e konduktiv pedagogia;

e korai fejleszté kozpontok;

e szenzoros integracios terapidt végzo szolgaltatok;

o cgyéb fejleszté szakemberek.

Szocialis és gyermekvédelmi intézmények

e (Csalad- és Gyermekjoléti Szolgalat;

e (Csalad- és Gyermekjoléti Kozpont;

e Gyamhatosag;

o gyermekvédelmi szakellatas intézményei;
e nevelOsziiloi halozatok;

e lakéasotthonok.

Fekvobeteg-ellato intézmények

Amennyiben a gyermek allapota indokolja, a szakrendelés kezdeményezi a megfeleld

fekvobeteg-intézménybe torténd iranyitast.

Kiiléndsen:
e gyermekpszichiatriai osztalyok;
e gyermekpszichiatriai krizisellatas;

o gyermekgyogyaszati fekvobeteg-ellatas.

Egvetemi és orszagos szakintézetek

o Sziikség esetén a szakrendelés egyiittmiikodik orszagos vagy regionalis

kompetenciakdzpontokkal, kiilondsen:
e Osszetett diagnosztikai esetekben;
o ritka betegségek gyanuja esetén;

e specidlis terapias sziikségletek fennallasakor;
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¢ masodvélemény vagy magasabb progresszivitdsi szintii ellatas igénye esetén.

A gyermekpszichologiai ¢€s gyermekpszichidtriai szakelldtds kiemelt célja, hogy a
gyermekek és csaladjaik a sziikségleteiknek megfeleld, Osszehangolt és folyamatos
ellatasban részesiiljenek. Ennek érdekében a szakrendelés — a vonatkozo jogszabalyok és
adatvédelmi eldirasok betartdsdval — aktiv szakmai egyiittmiikodésre torekszik minden

olyan intézménnyel és szakemberrel, akik a gyermek ellatasdban szerepet vallalnak.

6. SZAKMAI PARTNERJEGYZEK

6.1. Kiildetésiink

A gyermekekért egyiitt tobbre vagyunk képesek.”

Hisziink abban, hogy a gyermekek lelki egészségének tamogatisa kozos feleldsségiink.
Egyetlen szakember vagy intézmény sem képes 6nmagaban minden élethelyzetre valaszt
adni, ugyanakkor az egymadsra ¢épiild tudds, a kdolcsonds bizalom és a szakmai

egylittmiikddés valodi segitséget jelenthet a gyermekek és csaladjaik szdmara.

A Szakmai Partnerjegyzék létrehozasdval nem csupan egy elérhetdségi adatbazist
kivanunk kialakitani, hanem egy olyan szakmai halozatot ¢&pitiink, amelynek
kozéppontjaban minden esetben a gyermek érdeke és a szamara legmegfelelébb ellatas

biztositasa all.

Minden partner, aki ehhez a kezdeményezéshez csatlakozik, hozzajarul ahhoz, hogy a
segitséget kérd gyermekek és csaladjaik a megfeleld idoben, a megfeleld szakemberhez
jussanak el. Meggy6zddésiink, hogy a nyitott kommunikacid, az egymas munkéjanak
tisztelete és az Osszehangolt egylittmiikodés olyan értékek, amelyek hossza tdvon a teljes

kozosség javat szolgaljak.
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6.2. A Szakmai Partnerjegyzék célja

A Szentendre Viaros Egészségiigyi Intézményei Gyermek- és Ifjusadgi Mentalhigiénés
Kozpontja a gyermekek és csalddjaik szamara elérhetd egészségligyi, nevelési-oktatasi,
szocidalis és egyéb szakmai szolgéltatdsok dsszehangoldsanak tdmogatésa érdekében hozza

létre jelen Szakmai Partnerjegyzéket.

A partnerjegyzék célja, hogy munkatarsaink szdmara naprakész és egységes informaciot
biztositson azokrol a szakmai partnerekrdl, akikhez a gyermekek és csaladjaik sziikség
esetén megfelelden iranyithatok, ezaltal eldsegitve a betegutak atlathatosagat, a szakmai

egylittmiikddések erdsitését és a magas szinvonalu, §sszehangolt ellatast.

A partnerjegyz€k nem mindsitést vagy ajanlasi rangsort kivan feldllitani, hanem a
betegellatas folyamatossagat és a szakemberek kozotti hatékony egyiittmitkodést kivanja

tamogatni.

A szakmai partnerjegyzékben vald részvétel Onkéntes. A partnerjegyzékbe adatot
szolgaltatd szakemberek €s szervezetek a jegyzek elkésziiltét kovetden hozzaférést kapnak
annak mindenkor aktudlis valtozatdhoz, igy a kdzosen létrehozott szakmai adatbazis

valamennyi résztvevd szamara kolcsondsen elérhetd.

A partnerjegyzék kizarolag bels¢ szakmai felhaszndlasra késziil. Az abban szerepld
informaciokat a résztvevOk bizalmasan kezelik, és azokat kizardlag a betegellatas
tdmogatdsa, a szakmailag indokolt betegirdnyitds, valamint a sziikséges szakmai
egyliittmiikddés érdekében hasznaljak fel. A partnerjegyzékben szerepld adatok harmadik
személy részére nem keriilnek ataddsra, és azok semmilyen egyéb eltérd célra nem

hasznalhatok fel.
A partnerjegyz¢ék értékét annak naprakészsége biztositja. A bejelentett modositasokat

haladéktalanul atvezetjiik, ¢és a frissitett partnerjegyzéket valamennyi résztvevd szdmara

elérhetoveé tesszik.
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Végso célunk egy olyan €10, folyamatosan boviild szakmai halézat kialakitasa, amely
megkonnyiti az egylittmiikodést, timogatja a gyors és megfeleld betegiranyitast, €¢s minden

dontésében ugyanazt az alapelvet kdveti:

Minden gyermek megérdemli, hogy a megfeleld idében, a megfeleld szakemberhez jusson

el.

6.3. Mas intézmények kompetenciaja

A gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatas kizarolag az egészségiigyi
ellatas korébe tartozo feladatokat végzi. Az ettdl eltérd feladatokat az alabbi intézmények

latjak el.

Hazi gsyermekorvos és haziorvos

Feladata kiilonosen:
e a gyermek altaldnos egészségi allapotanak vizsgélata;
e atesti eredetli betegségek felismerése és kezelése;
o sziikség esetén szakorvosi beutalds kezdeményezése;
e a gyermek hosszu tavu egészségiigyi gondozésa,

o gyodgyszeres kezelés kovetése az alapellatas kompetencidjan beliil.

Védonoi szolgalat

Feladata kiilonosen:
e agyermek fejléddésének nyomon kovetése;
e csaladlatogatas;
e prevencids tevékenység;
e sziil6i tanacsadas;

o veszélyeztetettség korai felismerése.

Pedagogiai Szakszolgalat
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A Pedagogiai Szakszolgalat koznevelési feladatokat lat el, kiilonosen:

e sajatos nevelési igény (SNI) megallapitasara irdnyuld szakértdi vizsgalatok;

e beilleszkedési, tanulési és magatartdsi nehézség (BTMN) vizsgélata;

o iskolaérettségi vizsgalatok;

e logopédiai ellatas;

e korai fejlesztés;

e konduktiv pedagogiai ellatés;
o gyogypedagogiai fejlesztés;
e nevelési tanacsadas;

e tehetséggondozas;

e tovabbtanulasi és palyavalasztasi tanacsadas.

Koznevelési intézmények

A bolcsodek, ovodak és iskolak feladata kiilonésen:

e agyermek pedagdgiai fejlesztése;
e atanulasi folyamat tAmogatasa;
e a gyermek mindennapi megfigyelése;

e asziilékkel vald kapcsolattartas;

o sziikség esetén jelzés kezdeményezése az illetékes ellatorendszer felé.

Gyermekjoléti Szolgalat és Gyermekjoléti Kozpont

Feladata kiilonésen:
e szocialis problémak kezelése;
e csaladgondozas;
o veszélyeztetettség kezelése;
e gyermekvédelmi intézkedések koordinalésa;

e hatdsagi eljarasok tdmogatésa.

Gyamhatosag

Feladata kiilonosen:
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gyermekvédelmi hatosagi dontések meghozatala;
védelembe vétel,

ideiglenes hatalyu elhelyezés;

kapcsolattartasi ligyek;

gyamsagi iigyek.

Gyogypedagogiai és fejleszto szolgaltatok

Feladatuk kiilonosen:

komplex fejlesztés;
mozgasfejlesztés;
gyogytorna;
gyogypedagogiai fejlesztés;
gyogylogopédiai ellatas;
szenzoros integracios terapia;
ergoterapia;

konduktiv fejlesztés.

Gyermekpszichiatriai fekvobeteg-ellatas

Feladata kiilonosen:

akut pszichiatriai ellatas;
krizisintervencio;

ongyilkossagi veszélyeztetettség kezelése;
komplex diagnosztikai kivizsgalas;
intenziv terdpias ellatas;

gyogyszeres kezelés bedllitasa.

6.4. Szakmai kapcsolattartas és workshopok
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A Szentendre Véros Egészségiigyi Intézményei Gyermek- és Ifjusagi Mentalhigiénés
Kozpontja kiemelt feladatanak tekinti a gyermekek ellatdsdban részt vevd szakmai

partnerekkel torténd aktiv, rendszeres és kolcsonds szakmai kapcesolattartast.

Ennek keretében a Kozpont évente két alkalommal, tavasszal és Osszel szakmai

workshopot szervez a szakmai partnerek részére.

A szakmai workshopok célja:

e az aktiv szakmai kommunikacid és személyes kapcsolattartas fenntartasa;

e az egylittmiikodés sordn szerzett tapasztalatok kolcsonds megosztasa;

e a betegutak és egylittmiikodési folyamatok kozos attekintése és sziikség szerinti
fejlesztése;

e az aktudlis szakmai kérdések, valtozasok és jo gyakorlatok megvitatdsa;

e az egyes ellatasi teriiletek kompetencidinak és kapcsolddasi pontjainak jobb
megismerése;

e az egyittmiikodés soran felmeriild szakmai vagy szervezési nehézségek
azonositasa és k6zos megoldasi lehetdségeinek keresése;

e a gyermekek és csaladjaik szdmara biztositott ellatas folyamatossdganak é&s

Osszehangoltsaganak erdsitése.

A workshopok lehetdséget biztositanak arra is, hogy a szakmai partnerek kozvetlen
visszajelzést adjanak a Kozpont milkodésérdl, a betegiranyitds tapasztalatairdl és az

egylittmiikddési folyamatokrol.

A szakmai kapcsolattartas és a workshopok alapvetd célja egy €16, egyiittmiitkddd szakmai
halozat fenntartasa, amelyben az egyes szereplok sajat kompetenciajuk megtartasa mellett,
egymds munkdjat ismerve és tdmogatva jarulnak hozza ahhoz, hogy a gyermekek a

megfeleld idoben a megfeleld segitséghez jussanak.
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7. SZEMELYI ES TARGYI FELTETELEK

7.1. Személyi feltételek

A gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatas mitkddésében — az ellatasi

sziikségletekhez igazodva — az alabbi szakemberek vehetnek részt:

e gyermek- és ifjisagpszichiater szakorvos;

e klinikai szakpszichologus;

e gyermek- ¢és ifjusagi klinikai szakpszichologus;

e pszichologus;

e mentalhigiénés szakember;

e pszichoterapeuta (amennyiben rendelkezésre all);
e szakasszisztens vagy egészségiigyi asszisztens;

e adminisztrativ munkatars.

7.2. Targyi feltételek

A szakellatds soran alkalmazott helyiségeknek és eszkdzoknek meg kell felelniik a

hatalyos egészségiligyi, munkavédelmi, tlizvédelmi, higiénés és adatvédelmi eldirdsoknak.

Helyiségek

A szakellatas miikodéséhez biztositani kell kiilonosen az alabbi helyiségeket:

e Dbetegfogadod és vardhelyiség;

e gyermekbarat vizsgalo- és konzultacids helyiség;

e pszichologiai vizsgalatra alkalmas, zavartalan kornyezetet biztosito helyiség;
e orvosi rendeld;

o sziikség szerint kiilon konzultacios helyiség sziilok szamara;
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e adminisztracios és dokumentacidos munkateriilet;
e személyzeti helyiség;

e akadalymentesen megkozelithetd mellékhelyiségek.

Bitorzat és berendezés

A helyiségek felszerelésének biztositania kell a gyermekek életkordnak megfeleld,

biztonsagos ¢és nyugodt vizsgalati kornyezetet.

Kiilonosen sziikséges:

e irdasztal és ergonomikus székek;

e gyermekméretli asztal és székek;

e zarhatd irat- és dokumentumtarol6 szekrény;
e vizsgaldagy (orvosi rendeldben);

e kézmosasi lehetdség;

o megfeleld vilagitas;

e klimatizalt helyiség;

e zajcsOkkentett kdrnyezet;

e var6termi iiléhelyek.

Diagnosztikai és terapias eszkozok

A szakellatasban alkalmazott diagnosztikai eszkdzoknek meg kell felelnilik az aktudlis
szakmai iranyelveknek.

Kiiléndsen:

e standardizalt pszichologiai tesztek;

e kérdoivek;

o fejlédésvizsgald eszkozok;

e rajzeszkozok;

o jatékdiagnosztikai eszkdzok;

o ¢letkornak megfeleld fejlesztd és megfigyeld jatékok;

e 1démérd eszkodzok;
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e nyomtatvanyok és beleegyezd nyilatkozatok.

Informatikai hattér

A szakellatas miitkodéséhez biztositani kell:

o cgészségligyi informatikai rendszerhez valé hozzaférést;
e szamitogépet minden szakember szdmara;

e biztonsagos internetkapcsolat;

e nyomtatdt és szkennert;

e clektronikus dokumentéci6 vezetésének lehetdségét;

e biztonsadgos adatmentést;

e aszemélyes és egészségligyi adatok védelmét biztositd informatikai megoldasokat.

Gyermekbarat kornyezet

A gyermekek szorongédsanak csokkentése és a bizalmi kapcsolat kialakitdsa érdekében a
szakellatas torekszik gyermekbarat kdrnyezet kialakitasara.

Ennek részekent javasolt:

e Dbaratsagos, nyugodt szinvilag;

o ¢letkornak megfeleld jatékok és konyvek;

e rajzolasi lehetdség;

e a gyermekek szamara biztonsagos berendezési targyak;

e csaladbarat varohelyiség.

Biztonsagi és adatvédelmi kovetelménvek

A szakellatas soran biztositani kell:

e abetegvizsgalatok zavartalansagat;

e aszemélyes adatok bizalmas kezelését;

e az egészségligyi dokumentacid biztonsadgos tarolasat;
e ajogosulatlan hozzaférés elleni védelmet;

e az adatkezelésre vonatkoz6 jogszabalyok maradéktalan betartasat.
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A gyermekpszichologiai és gyermekpszichidtriai vizsgdlatok eredményességének

alapfeltétele a nyugodt, biztonsdgos és zavarod tényez6ktdl mentes kornyezet biztositasa.

A vizsgalatok soran torekedni kell arra, hogy a helyiség megfelelé hangszigeteléssel,
természetes vagy kellemes mesterséges megvilagitassal, megfeleld homérséklettel és a
gyermek ¢életkoranak megfeleld berendezéssel rendelkezzen. A vizsgélatok ideje alatt
biztositani kell a bizalmas beszélgetés lehetdségét, valamint azt, hogy kiilsé személy a

vizsgalatot ne zavarhassa meg.
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8. BETEGUT

8.1. A probléma felismerése

A gyermek mentalis, érzelmi, viselkedési vagy fejlodesi problémajat észlelheti:
e atorvényes képviseld;

e ahazi gyermekorvos vagy haziorvos;

e avédono;

e abdlcsdde, 6voda vagy iskola;

e a Pedagogiai Szakszolgalat;

e mas egészségiigyi szolgaltato;

e a (Csalad- és Gyermekjoléti Szolgalat.

8.2. Tajékozodas

A csalad vagy az egyéb szolgaltato a SZEI honlapjan tdajékozodik:

milyen problémakkal foglalkozik a szakellatas;

e milyen esetek tartoznak més intézmény kompetencidjaba;

hogyan lehet jelentkezni;

milyen dokumentumokat kell és érdemes csatolni.

8.3. Online jelentkezés

A torvényes képviseld kitolti az online jelentkezési lirlapot.
Megadasra keriil:

e a gyermek alapadatai;

e asziild elérhetdsége;

e apanasz rovid leirdsa;

e korabbi szakvélemények feltoltése (amennyiben rendelkezésre allnak).
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8.4. Telefonos pre-triazs (szakasszisztens)

Feladata:

o teriileti illetékesség ellendrzése;

o ¢letkori jogosultsag ellendrzése;

e siirgdsség felismerése;

e annak megitélése, hogy a probléma egészségiigyi kompetencidba tartozik-e;
o sziikség esetén mas intézményhez torténd tovabbiranyitas;

o sziikség esetén anamnéziskérdéiv és ADHD/ASD kérdoivek kikiildése.

e id6pont adas szakmai triazsra (elsd interjura)

e ha mar van korabbrol szakorvosi diagndzis, idépont adas pszichiaterhez

8.5. Szakmai triazs/elso interju (pszicholégus)

A pszichologus attekinti a teljes dokumentéciot és meghatarozza az elsddleges ellatasi

iranyt.

Az elso interju soran:

e részletes anamnézis felvétele;

e apanasz pontositasa;

o csaladi hattér feltérképezése;

o fejlédési anamnézis;

e korabbi vizsgalatok attekintése;

e a gyermek aktudlis allapotanak elso értékelése.

Lehetséges dontések:

e gyermekpszicholdgiai vizsgalat;

o gyermekpszichiatriai vizsgalat;

e kombinalt ellatas;

e mas intézménybe torténd tovabbiranyitas;

o siirgds ellatas kezdeményezése.
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14 ¢év alatti gyermek esetében elsddlegesen a torvényes képviseldvel, 14 év felett a

serdiil6 aktiv bevonasaval torténik a vizsgalat.

8.6. Team megbeszélés

Sziikseg szerint:

e pszichologus;

o gyermekpszichiater;
e cgyéb szakember

o kozosen értékeli az esetet €s meghatdrozza a tovabbi vizsgéalatok vagy kezelés

sziikségességét.

8.7. Diagnosztikai terv

A team dontése alapjan:

e pszichologiai vizsgalat;
e pszichiatriai vizsgalat;

e standardizalt tesztek;

o differencialdiagnosztika;

e tarsszakmak bevonasa.

8.8. Terapias terv

Lehetséges ellatasok:

e pszichologiai tanacsadas;
e rdvid pszichoterapia;

e sziilokonzultacio;

e csaladkonzultacio;
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o gyogyszeres kezelés;
e gondozas;

e mas intézményhez térténd irdnyitas.

8.9. Gondozas

A gyermek rendszeres kontrollvizsgélatokon vesz részt.
Sziikseg szerint:

e terapiamodositas;

o gyodgyszeres kezelés kovetése;

e Ujabb team megbeszélés;

e mas szakmak bevondsa.

8.10. Az ellatas lezarasa

Az ellatas lezarhato:

e aterapias célok teljesiilése esetén;
e mas ellatasi forma atvételekor;

e nagykorava valaskor;

e atdrvényes képviseld kérésére;

e tartds meg nem jelenés esetén, dokumentéalt modon.
A lezarast kovetden ambuldns zdrdjelentés késziil, amely tartalmazza az elvégzett

vizsgalatokat, a megallapitott diagnozist (amennyiben sziiletett), a terapids javaslatokat,

valamint sziikség esetén a tovabbi ellatasra vagy kontrollvizsgalatra vonatkozo ajanlasokat.
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9. BEUTALASI REND

A gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatds feladata, hogy a gyermek
szamara a sziikségleteinek megfeleld ellatasi szintet biztositsa. Amennyiben a vizsgalat
vagy a gondozds soran megallapithatd, hogy a gyermek allapota a szakrendelés
kompetencidjat meghaladja, vagy mas ellatasi forma egyidejli bevonasa indokolt, a beteget

a hatalyos jogszabalyoknak megfeleléen a megfeleld ellatéhoz kell iranyitani.

A tovabbiranyitas alapelvei

e Mas ellatasi szintre torténd tovabbiranyitasra akkor keril sor, ha a diagnosztikus
vagy terapias igény meghaladja a szakrendelés kompetencidjat.

e A tovabbiranyitasrol a gyermek torvényes képviseldje részletes tajékoztatast kap,
amely tartalmazza annak indokat, a javasolt ellatohelyet és a tovabbi betegut fobb
1épéseit.

e A szakmai javaslatot és — amennyiben késziilt — a beutaldt az egészségiigyi
dokumentécioban rogziteni kell.

e Siirgds vagy ¢letet, illetve testi épséget veszélyeztetd allapot esetén a siirgdsségi
protokoll szerint kell eljarni, és a megfeleld progresszivitasi szintii ellatohoz térténd

azonnali tovabbiranyitast kell biztositani.

Teriileti ellatasi kotelezettség ellenorzése

A beteg teriileti ellatasi kotelezettséggel rendelkezd egészségligyi szolgaltatoja a Nemzeti
Népegészségiigyi és Gyogyszerészeti Kozpont (NNGYK) hivatalos, Egészségiigyi
Szolgaltatasok Elektronikus Nyilvantartasaban (ESZENY) kereshetd ki, mely az alabbi

linken érhet6 el:

https://eszeny.nnk.gov.hu/publikus/tek-nyilvantartas
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A keresd lehetdvé teszi a fekvo- és jardbeteg-szakellatast nyujto, teriileti ellatasi

kotelezettséggel rendelkezd intézmények telepiilés, szakma és ellatdsi forma szerinti

megkeresését. Mas intézménybe torténd tovabbkiildés eldtt indokolt a teriiletileg illetékes

szolgaltato ellendrzése ezen a feliileten.

Gyakori tovabbiranyitasi célok

Ellatasi igény

Javasolt ellato

Komplex gyermekpszichidtriai fekvébeteg vagy

stirgdsségi ellatas

Tertiletileg  illetékes  gyermekpszichidtriai

osztaly

Neurologiai kivizsgalas sziikségessége

Gyermekneurologiai szakrendelés

Fejlodésneurologiai, genetikai  vagy egyéb

szomatikus kivizsgalas

Illetékes szakorvosi ellatas

Pedagdgiai szakszolgalati kompetenciaba tartozo

probléma

Pedagogiai Szakszolgélat

Gyermekvédelmi veszélyeztetettség

Gyermekjoléti szolgélat / hatosag a jogszabalyok

szerint
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10. DIAGNOSZTIKAI PROTOKOLLOK

10.1. Gyermekpszichologiai vizsgalat

A gyermekpszichologiai vizsgalat célja a gyermek érzelmi, kognitiv, viselkedéses és
szocialis miikodésének komplex feltérképezése, a panaszok hatterében 4llo pszichologiai
tényezOk azonositdsa, valamint a diagnosztikai ¢és terapias dontések szakmai

megalapozasa.

A vizsgalat sordn a gyermek aktudlis pszichés allapotanak értékelése mellett kiemelt
figyelmet kell forditani a fejlédési sajatossagokra, a csaladi és szocidlis kornyezetre,

valamint az ¢életkori sajatossagokra.

Indikacio

Gyermekpszichologiai vizsgalat indokolt kiilonosen az alabbi esetekben:

o viselkedésproblémak;

e ¢rzelmi zavarok;

e szorongasos tiinetek;

e hangulatzavar gyanuja;

o figyelmi és végrehajtod funkciok zavaranak gyantja;

e ADHD gyant;

e autizmus spektrumzavar gyantja (a szakrendelés kompetencidjanak megfeleld
mértékben);

e tanuldsi teljesitményromlas pszichés hatterének vizsgélata;

e beilleszkedési nehézségek;

e traumat kdvetd pszichés tiinetek;

e pszichoszomatikus panaszok;

e sziil6i vagy gyermekpszichiateri konzultacid alapjan.
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Ellenjavallatok

A gyermekpszichologiai vizsgalat onalloan nem veégezheto el, illetve halasztando,
amennyiben:

e akut pszichiatriai krizis 4ll fenn;

o Ongyilkossagi veszélyeztetettség mertil fel;

e pszichotikus allapot gyanuja all fenn;

e a gyermek egylittmiikodésre dtmenetileg nem képes;

e siirgds gyermekpszichidtriai ellatas sziikséges.

Ilyen esetekben elsddlegesen gyermekpszichiatriai vizsgalat vagy siirgdsségi ellatas

indokolt.

A vizsgalat elokészitése

A vizsgalatot megelozden at kell tekinteni:

e ajelentkezési dokumentéciot;

e az anamnéziskérdodivet;

e akorabbi pszichologiai szakvéleményeket;
e apedagdgiai dokumentaciot;

e azegészségiigyi dokumentacidt;

e akorabbi fejlesztések dokumentumait.

Sziikség esetén a vizsgalat el6tt tovabbi dokumentumok bekérése kezdeményezhetd.

A vizsgalat menete

A vizsgalat egyénre szabott, azonban daltalaban az alabbi elemekbdl épiil fel:
e Anamnézis felvétele

e jelen panasz;

o fejlédési anamnézis;

e csaladi anamnézis;

o cgészségligyi eldzmények;

e oktatasi anamnézis;
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e pszichoszocidlis hattér.

Klinikai megfigvyelés

A vizsgalat soran dokumentalni sziikséges kiilonosen:
e kapcsolatfelvétel;

e kommunikacio;

o figyelem;

e aktivitas;

o viselkedésszabalyozas;

o cgyiittmiikddés;

e hangulati allapot;

e ¢rzelmi reakciok;

e gondolkodas életkori megfeleldsége.

Pszichologiai vizsgalat

Sziikseg szerint alkalmazhato:

e klinikai interj0;

o strukturalt vagy félig strukturalt interja;

e standardizalt kérdoivek;

e pszichologiai tesztek;

e projektiv vizsgalatok (amennyiben szakmailag indokolt);

o jatékmegfigyelés;

e rajzvizsgalat;

e neuropszichologiai szliréeljarasok.

Az alkalmazott modszereket minden esetben a vizsgalati kérdés, a gyermek életkora és az

aktualis szakmai ajanlasok alapjan kell kivalasztani.

A vizsgalat dokumentalasa

A dokumentdcio tartalmazza:

e vizsgalati indikaciot;
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anamnézist;

alkalmazott vizsgalati modszereket;
megfigyeléseket;

vizsgalati eredményeket;

szakmai értékelést;

diagnosztikai kovetkeztetéseket;

javaslatokat.

A vizsgalat eredménye

A gyermekpszichologiai vizsgalat eredményeként késziilhet:

pszicholdgiai vélemény;

komplex szakvélemény;

teamkonzultacids javaslat;

gyermekpszichiatriai vizsgalat kezdeményezése;
fejlesztési javaslat;

kontrollvizsgalat javaslata;

mas intézménybe torténd tovabbiranyitas.

Minoségbiztositas

A vizsgalat soran:

kizarolag megfeleld képesitéssel rendelkezd szakember végezhet pszichologiai
vizsgalatot;

standardizalt mérdeszkozok alkalmazasa esetén be kell tartani azok hasznalati
eloirasait;

a vizsgalati eredmények értelmezése kizardlag a teljes klinikai kép figyelembevételével
torténhet;

egyetlen teszteredmény 6nmagaban diagnozis feldllitdsdra nem hasznéalhato;

szlikség esetén multidiszciplinaris konzultaciot kell kezdeményezni.
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Szakmai alapelvek

A gyermekpszichologiai vizsgalat soran torekedni kell:

e a gyermek ¢életkordnak ¢és fejlettségi szintjének megfeleld kommunikacid
alkalmazasara;

e abiztonsagos és bizalmi vizsgalati 1égkor kialakitasara;

e a gyermek jogainak és méltosaganak tiszteletben tartasara;

e atdrvényes képviseld megfeleld tajékoztatasara és bevonasara;

e az objektiv, bizonyitékokon alapuld szakmai dontéshozatalra.

10.2. Gyermekpszichiatriai vizsgalat

A gyermekpszichiatriai vizsgalat célja a gyermek vagy serdiilé mentalis dllapotanak atfogd
orvosi ¢és pszichidtriai értékelése, a pszichiatriai korképek felismerése, a
differencidldiagnozis feldllitdsa, valamint a megfeleld kezelési, gondozasi és utankdvetési

terv meghatarozasa.

A vizsgalat soran a gyermek aktualis pszichés allapotanak felmérése mellett figyelembe
kell venni az életkori sajatossdgokat, a fejlodési anamnézist, a csaladi és szocialis

kornyezetet, valamint az esetleges testi betegségek és egyéb kornyezeti tényezdok szerepét.

Indikacio

Gyermekpszichiatriai vizsgalat indokolt kiilonésen az alabbi esetekben:
e pszichiatriai betegség gyanuja;

e sulyos viselkedészavar;

e szorongasos zavarok;

e depresszids tiinetek;

e Ongyilkossagi gondolatok vagy onsértd magatartas;

e pszichotikus tiinetek gyanuja;

e figyelemhidnyos hiperaktivitas-zavar (ADHD) kivizsgalasa;
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e autizmus spektrumzavar gyantja (a szakrendelés kompetencidjanak megfeleld
mértékben);

e tic zavarok;

e kényszerbetegség (OCD);

e cvészavarok;

e alvészavarok pszichiatriai kivizsgalasa;

e pszichologiai vizsgalat alapjan felmeriild pszichiatriai konzultacio sziikségessége;

o gyolgyszeres kezelés mérlegelése vagy beallitasa.

A vizsgalat elokészitése

A vizsgalatot megeldozoen a gyermekpszichiater attekinti:

a jelentkezési dokumentéciot;

e az anamnéziskérdodivet;

e a gyermekpszichologiai vizsgalat eredményét (amennyiben késziilt);
o korabbi egészségiigyi dokumentaciot;

e pedagobgiai és fejlesztési szakvéleményeket;

e laboratoriumi vagy egyéb szakorvosi leleteket (amennyiben rendelkezésre allnak).

A vizsgalat menete

A gyermekpszichiatriai vizsgalat minden esetben egyénre szabott, ugyanakkor az alabbi {6
elemeket tartalmazza.

e Anamnézis

e Az anamnézis felvétele soran kiillondsen rogziteni sziikséges:

e ajelen panaszokat;

e atiinetek kezdetét és lefolyasat;

o fejlédési anamnézist;

e terhességi és sziiletési anamnézist;

e korabbi betegségeket;

o gyolgyszerszedést;

e csaladi pszichiatriai anamnézist;
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e iskolai és szocialis mikodést;

e korabbi pszicholdgiai és pszichiatriai ellatasokat.

Mentalis statuszvizsgalat

e A vizsgalat soran értékelni sziikséges:
e Aaltalanos megjelenést;

o viselkedést;

e kapcsolatfelvételt;

e pszichomotoriumot;

e beszédet;

e hangulatot;

o affektust;

e gondolkodas menetét és tartalmat;
o ¢rzékelési zavarokat;

o figyelmet;

e koncentraciot;

e orientaciot;

o cmlékezetet;

e intellektualis mikodés becslését;
e betegségbelatast;

o itéloképességet;

o ¢letkornak megfeleld pszichés mitkodést.

Kockazatfelmérés

Minden gyermekpszichiatriai vizsgalat sovan sziikség szerint értékelni kell:

e Onsértdé magatartas kockazatat;
e Ongyilkossagi veszélyeztetettséget;
e agressziv viselkedés kockazatat;

e veszélyeztetd magatartast;

kriziséallapot fennallasat.
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Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:

o gyermekpszichologiai vizsgalat;

e neuropszichologiai vizsgalat;

e gyermekneurologiai vizsgalat;

e gyermekgyogyaszati kivizsgalas;

e laboratoriumi vizsgalatok;

e képalkoto vizsgalatok;

e EEG vagy egyéb miiszeres vizsgalatok;

e tarsszakmak bevonasa.

Diagndzis

A diagnozis felallitasa soran a gyermekpszichidter:

e aklinikai vizsgéalat eredményét;

e apszicholodgiai vizsgalat eredményeit;

e arendelkezésre alldo dokumentaciot;

e apedagdgiai informaciodkat;

e valamint sziikség szerint a multidiszciplinaris team véleményét

e cgyiittesen értékeli.

A diagn6zis a mindenkor hatdlyos nemzetkdzi diagnosztikai rendszer (BNO, illetve annak

aktualisan alkalmazott valtozata) alapjan torténik.

Terapias dontés

A vizsgalat eredményeként sor keriilhet:

e pszichoedukaciora;

e gyermekpszicholdgiai ellatds megkezdésére;
e sziilokonzultaciora;

e gyogyszeres kezelés elrendelésére;

e rendszeres gyermekpszichiatriai gondozasba vételre;

verzio: 1.0 -60 - 2026. oktdber



multidiszciplinaris team bevonasara;
mas szakellatd intézményhez torténd tovabbiranyitasra;

fekvobeteg-ellatas kezdeményezésére.

Dokumentacio

A gyermekpszichiatriai vizsgalatrol minden esetben egészségiigyi dokumentacio késziil,

amely tartalmazza:

crer

az anamnézist;

a mentalis statuszt;

a diagnosztikai megallapitasokat;

a diagnozist;

a terapids tervet;

a gyogyszeres kezelést (amennyiben tortént);

a kontrollvizsgalat id6pontjat és javasolt gyakorisagat.

Minoségbiztositas

A gyermekpszichiatriai vizsgalat soran biztositani kell, hogy:

a vizsgalatot gyermek- ¢s ifjusdgpszichiater szakorvos végezze;

a diagnozis a teljes klinikai kép alapjan keriiljon felallitasra;

a pszicholdgiai, pedagdgiai és egészségiigyi informaciok integralt értékelése torténjen;
Osszetett esetekben multidiszciplindris teamkonzultacio torténjen;

a gyermek ¢és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon a diagnozisrol, a

kezelési lehetdségekrdl és a tovabbi betegltrol.

Szakmai alapelvek

A gyermekpszichiatriai vizsgalat soran elsddleges szempont a gyermek legjobb érdekének

érvényesitése, az ¢életkoranak megfeleld kommunikacio, a torvényes képviseldvel valo

partnerség, valamint a bizonyitékokon alapul6 orvosi dontéshozatal. A vizsgalat célja nem
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csupan a diagnoézis felallitdsa, hanem a gyermek sziikségleteihez igazodo, személyre

szabott ellatasi terv kialakitasa és a megfeleld tarsszakmak bevondsadnak kezdeményezése.

10.3. Differencialdiagnosztika

A differencialdiagnosztikai folyamat célja annak meghatdrozasa, hogy a gyermek tiinetei
milyen pszichés, fejlddési, neurologiai, szomatikus, pedagogiai vagy szocidlis tényezdkkel
magyarazhatok, valamint annak eldontése, hogy fennall-e mentalis zavar, illetve
sziikséges-e mas szakteriilet vagy intézmény bevonasa.

A differencialdiagnosztika sordan minden esetben a gyermek teljes biopszichoszocialis
mikodését kell értékelni, figyelembe véve az életkori sajatossagokat, a fejlédési

elézményeket és a kornyezeti tényezoket.

Alapelvek

A differencialdiagnozis sordn:

e atiineteket nem 6nmagukban, hanem a teljes klinikai kép részeként kell értékelni;

e cgyetlen vizsgalati modszer vagy teszteredmény dnmagaban nem elegendd diagnézis
felallitasahoz;

e a pszicholdgiai, pszichiatriai, pedagogiai és egészségligyi informaciokat integraltan
kell értékelni;

o sziikség esetén multidiszciplinaris teamkonzultaciot kell kezdeményezni.

A differencialdiagnosztikai folyamat lépései

A differencialdiagnozis soran értékelni sziikséges:
1. A vezetd panasz pontos meghatarozasa

e atiinetek jellege;

e kezdetiik ideje;

o lefolyasuk;

e sulyossaguk;

e kivalto tényezdk;
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fenntartd tényezok.

[\S}

. Fejlodési anamnézis

e terhesség és sziilés koriilményei;
e korai fejlodés;

e beszédfejlodés;

e mozgasfejlodés;

e szobatisztasag;

e szocidlis fejlodés;

e iskolai alkalmazkodas.

3. Csaladi és pszichoszocialis hattér
e csaladszerkezet;

e nevelési kornyezet;

e csaladi konfliktusok;

e traumak;

o veszteségek;

e csaladi pszichiatriai betegségek;
e szocidlis rizikéfaktorok.

4. Mentalis allapot

Ertékelni kell kiilonosen:

o figyelmet;

e aktivitast;

e impulzivitast;

e hangulatot;

e szorongast;

e kommunikaciot;

o tarsas készségeket;

e gondolkodast;

o rcalitasészlelést;

e ¢rzelmi szabalyozast.
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A legfontosabb differencialdiagnosztikai szempontok

ADHD

Elkiilonitendd kiilonosen:

¢letkori sajatossagoktol;
autizmus spektrumzavartol;
szorongasos zavaroktol;
depressziotol;

tanulasi zavaroktol,;
alvaszavaroktol;

hallas- vagy lataskarosodastol;
pajzsmirigybetegségtol;
gyogyszermellékhatasoktol.

Autizmus spektrumzavar

Elkiilonitendo:

ADHD-t6l;

nyelvi fejlédési zavartol,
intellektualis képességzavartol,
szocialis szorongastol;
szelektiv mutizmustol,

kotodési zavartol.

Szorongasos zavarok

Elkiilonitendo:

depressziotol;
ADHD-t4;
autizmustol;
kényszerbetegségtol,

pszichoszomatikus betegségektol.
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Depresszio

Elkiilonitendo:

e normativ gyaszreakciotol,
e alkalmazkodasi zavartol;
e bipolaris zavartol;

e szorongasos zavaroktol;

e testi betegségektol.

Tic zavarok
Elkiilonitendo:

e kényszercselekvésektol,;
e sztereotip mozgasoktol;
e epilepsziatol;

o gyogyszermellékhatasoktol.

Evészavarok

Elkiilonitendo:

e szomatikus betegségektdl;

e gasztroenterologiai korképektol;
e depresszidtol;

e autizmustol;

e szenzoros feldolgozasi nehézségektol.

Szomatikus differencialdiagnozis

Sziikseg esetén merlegelendo:

e gyermekneurologiai kivizsgalas;
e gyermekgyogyaszati kivizsgalas;
e endokrinologiai vizsgalat;

e genetikai vizsgalat;

e laboratoriumi vizsgalatok;
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EEG;
képalkotd vizsgalatok;
hallasvizsgalat;

latasvizsgalat.

Pedagogiai és fejlesztési differencialdiagnozis

Meérlegelendo:

Sziikség esetén a gyermek a megfeleld pedagogiai vagy

tanulasi nehézség;

sajatos nevelési igény;

BTMN;

beszédfejlodési zavar;
gyogypedagogiai fejlesztési sziikséglet;

mozgasfejlédési eltérés.

iranyitando.

Teamkonzultacio indikacioi

Multidiszciplinadris teammegbeszélés javasolt kiilonésen:

ADHD diagnosztika soran;

autizmus spektrumzavar gyantija esetén;
differencidldiagnosztikai bizonytalansag esetén;

tobb pszichiatriai diagndzis egyiittes fennallasakor;
gyogyszeres kezelés megkezdése elott indokolt esetekben;
komplex fejlédési zavarok esetén;

gyermekvédelmi érintettség fennallasakor.

Dokumentacio

A differencialdiagnosztikai folyamat soran dokumentalni kell:

a mérlegelt diagnozisokat;
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e az azokat alatdmasztd vagy kizar6 tényezoket;

e az alkalmazott vizsgalati modszereket;

e ateamkonzulticio eredményét (amennyiben tortént);
e avégleges diagndzist vagy diagnosztikai hipotézist;

e atovabbi vizsgalatok vagy ellatasok sziikségességét.

Szakmai alapelv

A differencialdiagndzis nem egyszeri esemény, hanem egy folyamatos szakmai folyamat.
A diagnozis a rendelkezésre allo informaciok boviilésével, a gyermek fejlodésével ¢€s a
klinikai kép valtozasaval feliillvizsgalhat6. Ennek megfelelden a szakellatds soran a
diagnosztikai megallapitdsokat rendszeresen ujra kell értékelni, és sziikség esetén

modositani kell.

10.4. ADHD

Az ADHD diagnosztikai protokoll célja a figyelemhianyos hiperaktivitas-zavar (Attention
Deficit Hyperactivity Disorder — ADHD) korszerti, egységes €s bizonyitékokon alapuld
kivizsgalasanak biztositasa, valamint a diagndzis megalapozasa és a megfelel terapias terv

kialakitasa.

A diagnosztikai folyamat soran minden esetben torekedni kell arra, hogy az ADHD tiineteit

mas pszichidtriai, neurologiai, fejlodési vagy szomatikus korképektdl elkiilonitsiik.

Diagnosztikai alapelvek

Az ADHD diagnozisa nem 4allithato fel egyetlen vizsgalat, kérdéiv vagy teszt alapjan.
A diagnozis felallitasahoz sziikséges:

e részletes anamnézis;

e gyermekpszicholdgiai vizsgalat;

e gyermekpszichiatriai vizsgalat;

e standardizalt kérdoivek alkalmazasa;

e tobb élettérbdl (csalad, iskola, 6voda) szarmazo informacio;
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o differencialdiagnosztikai értékelés;

o sziikség esetén multidiszciplinaris teamkonzultacio.

Indikacio

ADHD kivizsgalas indokolt kiilonosen:

e tartds figyelmi nehézség;

e hiperaktivités;

e impulzivitas;

e iskolai teljesitményromlas;

e magatartdsi problémak;

e szervezési nehézségek;

e végrehajtod funkcidk zavaranak gyanuja;

e pedagogiai vagy gyermekpszichologiai javaslat alapjan.

A kivizsgalas 1épései

I. Jelentkezés

e online jelentkezés;

e anamnézis bekérése;

e korabbi dokumentécio attekintése.
II. El6zetes kérddivek

Bekérendo:

e sziil6i kérdoiv;

e pedagogusi kérdoiv;

e anamnéziskérdoiv.

Sziikség szerint:

e Conners 3;

e Vanderbilt ADHD Rating Scale;
e BRIEF-2;

e CBCL;

e cgyéb validalt méréeszkozok.
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III. Gyermekpszichologiai vizsgalat
A vizsgalat soran értékelni kell:

o figyelmi miikodést;

e végrehajté funkcidkat;

e munkamemoriat;

e impulzuskontrollt;

o viselkedésszabalyozast;

e tanuldsi sajatossagokat;

e ¢rzelmi mukodést.

Sziikség szerint intelligenciavizsgélat is végezheto.

IV. Gyermekpszichiatriai vizsgélat
A gyermekpszichiater értékeli:

e DSM/BNO kritériumok teljestilését;
e mentalis statuszt;

e komorbiditasokat;

o gyodgyszeres kezelés indikéciojat.
V. Differencialdiagndzis

Minden esetben mérlegelendo:

e autizmus spektrumzavar;

® SZOrongasos zavar;

e depressziod;

e tanulasi zavar;

o intellektudlis képességzavar;

e tic zavar;

e alvaszavar;

e epilepszia;

e hallés- vagy lataszavar;

e pajzsmirigybetegség;

o gyogyszermellékhatas;

e pszichoszocialis tényezok.
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VI. Teammegbeszélés

Komplex esetekben a team értékeli:

e avizsgalatok eredményeit;

e adiagnosztikai bizonyossagot;

e atarsbetegségeket;

e aterapias lehetdségeket.

VII. Diagndzis

A diagnozis feldllitdsa a mindenkor hatadlyos BNO, illetve az alkalmazott nemzetkozi
diagnosztikai kritériumrendszer alapjan torténik.
A diagnozisnak tartalmaznia kell:

e ADHD tipusa;

e sulyossaga;

e tarsbetegségek;

e funkcionalis karosodas mértéke.

Terapias terv

A diagnozist kdvetden egyéni terapias terv késziil.
Ennek elemei lehetnek:

e pszichoedukacio;

e szil6tréning;

e gyermekpszicholdgiai ellatas;

e iskolai javaslatok;

o gyodgyszeres kezelés;

e rendszeres gyermekpszichiatriai kontroll;

e pedagobgiai egylittmiikodés.

Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:
e anamnézist;

e vizsgalatok eredményét;
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alkalmazott kérdoiveket;
pszichologiai véleményt;
pszichiatriai statuszt;
differencialdiagnozist;
diagnozist;

terapids tervet.

Kontrollvizsgalatok

A kontroll soran ertékelni kell:

tiinetek valtozasat;
funkcionalis javulast;
iskolai mukodést;
csaladi visszajelzéseket;

gyogyszeres kezelés hatasossagat és mellékhatdsait (amennyiben alkalmazott).

Minoségbiztositas

Az ADHD diagnozis kizarolag komplex klinikai értékelés alapjan allithato fel.

A diagnosztikai folyamat soran biztositani kell:

tobb informacioforras felhasznalasat;

standardizalt mérdeszkozok alkalmazasat;
gyermekpszichologus és gyermekpszichiater egyiittmiikodését;
szlikség esetén multidiszciplinéris teamkonzultaciot;

a diagnozis rendszeres feliilvizsgalatanak lehetdségét.

10.5. ASD

Az autizmus spektrumzavar (ASD) diagnosztikai protokoll célja az ASD gyanujaval
jelentkezd gyermekek egységes, bizonyitékokon alapuléd kivizsgalasanak biztositdsa, az

autizmusra utalo tiinetek felismerése, a differencidldiagnosztika elvégzése, valamint a

gyermek sziikségleteinek megfeleld ellatasi terv kialakitasa.
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A diagnosztikai folyamat soran kiemelt jelentdségli a gyermek kommunikécios,
szocidlis és viselkedési sajatossagainak komplex értékelése, valamint a csaladi és fejléddési

anamnézis részletes feldolgozasa.

Diagnosztikai alapelvek

Az ASD diagndzisa kizardlag komplex klinikai értékelés alapjan éallithato fel.

A diagnosztikai folyamat soran minden esetben torekedni kell:

e tObb informacioforras felhasznalasara;

e tObb vizsgalati modszer egylittes alkalmazasara;

e a gyermek természetes miikodésének megfigyelésére;

o a fejlodési anamnézis részletes elemzésére;

e multidiszciplinaris szemlélet alkalmazasara.

Az autizmus spektrumzavar diagndzisa nem allithato fel kizardlag kérddiv, teszt vagy

egyszeri vizsgalat alapjan.

Indikacio

ASD iranyu kivizsgalas indokolt kiilondsen:

e szocialis kommunikacids nehézségek;

e szemkontaktus, kdlcsondsség vagy tarsas kapcsolatok zavara;
e beszéd- és nyelvfejlodési eltérés;

e sztereotip viselkedések;

e ismétlédé mozgasok;

e beszikiilt érdeklddés;

e rugalmatlan viselkedés;

o fokozott vagy csokkent szenzoros érzékenység;

e ¢vodai vagy iskolai jelzés alapjan felmeriild ASD gyant;

e gyermekpszicholdgiai vagy gyermekpszichidtriai vizsgalat sordn felmeriildé ASD

gyanu.

A kivizsgalas folyamata

I. Eldzetes adatgytijtés
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A vizsgalat megkezdése elott attekintendo:

e anamnéziskérdoiv;

fejlédési anamnézis;

e korabbi egészségiigyi dokumentacio;

e pedagbgiai vélemények;

o fejlesztési dokumentacio;

e korabbi pszicholdgiai szakvélemények.
II. Sziil6i interja

A sziiloi interju soran kiilonésen értékelni kell:
e korai fejlodést;

e kommunikéci6 fejlédését;

e tarsas viselkedést;

o jatékfejlodést;

e szenzoros sajatossagokat;

o viselkedési jellemzdket;

e csaladi anamnézist.

III. Gyermekpszichologiai vizsgalat

A vizsgalat soran értékelni kell:

e kommunikécios készségeket;

e szocialis interakciokat;

e jatékot;

e rugalmassagot;

o figyelmet;

e kognitiv miikddést;

e adaptiv viselkedést;

e ¢rzelmi miikodést.

Sziikség esetén standardizalt vizsgélati modszerek alkalmazhatok.
IV. Gyermekpszichiatriai vizsgélat

A gyermekpszichiater feladata:

e aklinikai tiinetek értékelése;
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e adiagnosztikai kritériumok teljesiilésének vizsgélata;
o tarsbetegségek felismerése;

o differencialdiagndzis elvégzése;

e tovabbi vizsgalatok sziikségességének megitélése.

V. Differencialdiagnozis

Az ASD kivizsgalasa soran kiilonosen el kell kiiloniteni.:
e ADHD;

e nyelvfejlodési zavar;

o intellektudlis képességzavar;

e szocialis kommunikacios zavar;

e szorongasos zavarok;

e szelektiv mutizmus;

e Kkotodési zavar;

e tic zavarok;

e hallaskarosodas;

e genetikai szindromak.

VI. Multidiszciplinaris értékelés

Osszetett esetekben javasolt a gyermekpszichiater, pszichologus és sziikség szerint mas

szakemberek koz0s esetmegbeszélése.

Tovabbiranyitas

Amennyiben a vizsgalat alapjan az autizmus spektrumzavar gyantja fennall, és a diagndzis
felallitaisdhoz vagy megerdsitéséhez magasabb progresszivitdsi szintli, specialis
diagnosztikai vizsgéalat sziikséges, a gyermeket a megfeleld autizmus diagnosztikai
centrumba kell irdnyitani.

A tovabbiranyitasrol a torvényes képviseld részletes tdjékoztatast kap, amely tartalmazza
a vizsgalat indokat, az addigi eredmények Osszefoglaldsat, valamint a javasolt tovabbi

ellatas menetét.

Terapias terv

A vizsgalat eredménye alapjan sor keriilhet:
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pszichoedukaciora;

sziilokonzultaciora;

gyermekpszichologiai timogatasra,

gyermekpszichiatriai gondozasra;

gyogypedagogiai fejlesztés kezdeményezésére;

Pedagogiai Szakszolgélat bevonasara;

autizmus-specifikus ellatast biztositd intézményhez torténd tovabbiranyitasra;

egyeb fejlesztd vagy rehabilitacios ellatas kezdeményezésére.

Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:

anamnézist;

klinikai megfigyeléseket;

alkalmazott vizsgalati modszereket;

pszicholdgiai és pszichiatriai vizsgalati eredményeket;
differencidldiagnosztikai megallapitasokat;

szakmai véleményt;

terapids javaslatot;

szlikség esetén a tovabbiranyitas indokat.

Minoségbiztositas

Az ASD kivizsgaléasa soran biztositani kell, hogy:

a vizsgalat gyermek- és ifjusagpszichidter, valamint megfeleld képesitéssel rendelkezd
pszichologus egyiittmiikddésében torténjen;

a diagnosztikai dontés a teljes klinikai kép alapjan sziilessen meg;

a standardizalt méréeszkozok alkalmazasa a szakmai szabalyok szerint torténjen;

a gyermek és torvényes képviseldje részletes tdjékoztatast kapjon a vizsgalat

eredményérdl és a tovabbi betegltrol.
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10.6. Hangulatzavarok

A protokoll célja a gyermek- és serdiillokori hangulatzavarok korai felismerésének,
egységes kivizsgalasanak ¢és differencidldiagnosztikdjanak biztositasa, valamint a
megfeleld terapias és gondozasi terv kialakitasa.

A diagnosztikai folyamat soran figyelembe kell venni a gyermek életkori sajatossagait,
fejlodési szintjét, csaladi ¢és szocidlis kornyezetét, valamint az esetleges tarsulo

pszichiatriai vagy szomatikus betegségeket.

Diagnosztikai alapelvek

A hangulatzavar diagnozisa kizarolag komplex klinikai értékelés alapjan allithato fel.

A diagnosztikai folyamat soran sziikséges:

e részletes anamnézis felvétele;

e gyermekpszichiatriai vizsgalat;

o sziikség szerint gyermekpszicholdgiai vizsgalat;

e agyermek és a torvényes képviseld kiilon-kiilon torténd meghallgatdsa, amennyiben ez
szakmailag indokolt;

e tobb informdacioforras (csaldd, koznevelési intézmény, kordbbi dokumenticiod)
bevonasa;

e adifferencidldiagnosztika elvégzése;

e az ongyilkossagi kockazat felmérése.

Indikacio

Hangulatzavar iranyu kivizsgalas indokolt kiilonésen az alabbi esetekben:
e tartds lehangoltsag;

e Oromképesség csokkenése;

e ingerlékenység;

e hangulatingadozas;

e motivacidévesztés;

e visszahtzodas;
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teljesitményromlas;
alvaszavar;
étvagyvaltozas;
onértékelési problémak;

onsértd magatartas;

ongyilkossagi gondolatok vagy erre utalo jelzések.

A kivizsgalas folyamata

1. Anamnézis

Részletesen fel kell tarni:

a panaszok kezdetét;

a tiinetek idotartamat;

a tiinetek lefolyasat;

kivalto eseményeket;

csaladi pszichiatriai anamnézist;
korabbi pszichiatriai betegségeket;
gyogyszerszedést;

iskolai és tarsas miikkodést;

csaladi kapcsolatrendszert.

II. Gyermekpszichiatriai vizsgalat

A vizsgalat soran értékelni kell:

hangulatot;

affektust;

gondolkodas tartalmat;
reménytelenség érzését;
onértékelést;

aktivitast;
pszichomotoriumot;
koncentraciot;

alvast;
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étvagyat;
szorongasos tiineteket;

pszichotikus tiinetek esetleges jelenlétét.

III. Gyermekpszichologiai vizsgalat

Sziikseg szerint vizsgalhato:

érzelmi miikodés;

megkiizdési stratégiak;
személyiségfejlodési sajatossagok;
csaladi kapcsolatok;

onértékelés;

stresszterhelés;
veszteségélmények;

traumatikus események.

1V. Kockazatfelmérés

Minden esetben dokumentalni kell:

Onsértd magatartas fennallasat;
ongyilkossagi gondolatokat;
ongyilkossagi szandékot;
korabbi szuicid kisérletet;
védo tényezoket;

kriziséallapot fennallasat.

Differencialdiagnozis

El kell kiiloniteni kiilonosen:
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pszichotikus zavarokat;
szerhasznalathoz tarsul6 allapotokat;
endokrinologiai betegségeket;
neurologiai betegségeket;

gyogyszermellékhatasokat.

Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:

gyermekpszicholodgiai vizsgalat;
laboratoriumi vizsgalatok;
gyermekgyogyaszati kivizsgalas;
gyermekneurolédgiai vizsgélat;
endokrinologiai konzilium;

egy¢eb szakorvosi vizsgalatok.

Diagnozis

A diagnozis felallitasa soran értékelni kell:

a tiinetek fennallasanak idGtartamat;
a tiinetek sulyossagat;

a funkciokarosodas mértékét;

a tarsbetegségeket;

a csaladi és kornyezeti tényezdket.

A diagnozis a mindenkor hatdlyos BNO szerinti kritériumrendszer alapjan torténik.

Terapias terv

A terapias terv egyéni sziikségletek alapjan késziilhet, amely tartalmazhatja:

pszichoedukaciot;
gyermekpszicholodgiai ellatast;
sziilokonzultaciot;

csaladkonzultaciot;
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e gyermekpszichidtriai gondozast;
o gyodgyszeres kezelést;
e kdznevelési intézménnyel torténd egylittmiikodést;

o sziikség esetén fekvobeteg-ellatas kezdeményezését.

Dokumentacio

A dokumentacio tartalmazza:

e anamnézist;

e mentalis statuszt;

e kockdzatfelmérés eredményét;

o differencialdiagnosztikai megfontolasokat;
e diagnozist;

e terapias tervet;

e kontrollvizsgélat javasolt idOpont;jat.

Minoségbiztositas

A hangulatzavarok kivizsgadlasa soran biztositani kell, hogy:

e adiagndzis komplex klinikai értékelésen alapuljon;

¢ minden esetben megtorténjen az dngyilkossagi kockazat felmérése és dokumentalasa;

o szilkség esetén gyermekpszichologus és gyermek- ¢és ifjusdgpszichidter kozos
értékelést végezzen;

e sulyos vagy bizonytalan esetekben multidiszciplinaris teamkonzultacid torténjen;

e a gyermek és torvényes képviseléje megfeleld tajékoztatast kapjon a diagnozisrol, a

kezelési lehetdségekrdl és a tovabbi ellatasi tervrdl.

10.7. Szorongasos zavarok

A protokoll célja a gyermek- és serdiildkori szorongasos zavarok korai felismerésének,
egységes kivizsgalasanak, differencidldiagnosztikdjanak és a megfeleld terapids terv

kialakitasanak biztositasa.
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A diagnosztikai folyamat soran figyelembe kell venni a gyermek életkorat, fejlédési
sajatossagait, csaladi és szocialis kornyezetét, valamint az esetleges tarsuld pszichiatriai

vagy szomatikus betegségeket.

Diagnosztikai alapelvek

A szorongasos zavar diagndzisa kizardlag komplex klinikai értékelés alapjan allithato fel.

A diagnosztikai folyamat soran sziikséges:

e részletes anamnézis felvétele;

e gyermekpszichiatriai vizsgalat;

o sziikség szerint gyermekpszicholdgiai vizsgalat;

e agyermek és a torvényes képviseld kiilon-kiilon torténd meghallgatdsa, amennyiben ez
szakmailag indokolt;

e tobb informdacioforrds (csaldd, koznevelési intézmény, kordbbi dokumentacid)
bevonasa;

o differencialdiagnosztikai értékelés;

e atiinetek funkcionalis kovetkezményeinek felmérése.

Indikacio

Szorongasos zavar iranyu kivizsgalds indokolt kiilonosen az alabbi esetekben:
e tartds vagy visszatérd szorongas;

e szeparacios nehézségek;

o fokozott aggodalmaskodas;

o iskolakeriilés vagy 6vodakeriilés;

e tarsas helyzetektdl valo félelem;

e teljesitményszorongas;

e panikszerl rosszullétek;

e specifikus félelmek vagy fobidk;

e alvési nehézségek szorongasos hattérrel,

e pszichoszomatikus panaszok (pl. hasi fajdalom, fejfajas, hdnyinger), amelyek mogott

szorongés valdsziniisithetd.
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A kivizsgalas folyamata

1. Anamnézis

A részletes anamnézis soran fel kell tarni:

a panaszok kezdetét;

a tiinetek idOtartamat;

kivalto eseményeket;

fenntart6 tényezdket;

csaladi pszichiatriai anamnézist;

korabbi pszichiatriai vagy pszicholdgiai ellatast;
iskolai és tarsas miikkodést;

csaladi kapcsolatrendszert;

traumatikus vagy jelentds stresszes életeseményeket.

II. Gyermekpszichiatriai vizsgalat

A vizsgalat soran értékelni kell:

a szorongas jellegét és intenzitasat;

a kivalto helyzeteket;

elkeriild magatartast;

vegetativ tlineteket;

hangulati allapotot;

figyelmet és koncentraciot;

alvast;

pszichotikus tiinetek esetleges jelenlétét;

a funkciokarosodas mértékét.

III. Gyermekpszichologiai vizsgalat

Sziikseg szerint értekelendo:

érzelmi miik6dés;
megkiizdési stratégiak;
stressztlird képesség;

Onértékelés;
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e kotodési mintazatok;

e csaladi kapcsolatok;

e tarsas készségek;

e szorongas mértéke standardizalt mérdeszkozok alkalmazasaval.
IV. Funkcionadlis allapot felmérése

Ertékelni sziikséges a tiinetek hatdsat:

e aziskolai vagy 6vodai teljesitményre;

e a kortarskapcsolatokra;

e acsaladi mikodésre;

e aszabadidos tevékenységekre;

e a mindennapi 6nalldsagra.

Differencialdiagnozis

El kell kiiloniteni kiilonosen:

o ¢letkornak megfeleld fejlodési félelmektol;

e alkalmazkodasi zavartol;

e hangulatzavaroktol,

e ADHD-tol;

e autizmus spektrumzavartol;

e obszessziv-kompulziv zavartol;

e panikzavartol;

e pszichotikus zavaroktol,

e szomatikus betegségektdl (pl. pajzsmirigybetegség, szivritmuszavar, asthma);

e gyolgyszer- vagy szerhasznalathoz tarsuld tlinetektol.

Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:
o gyermekpszichologiai vizsgalat;
e gyermekgyogyaszati kivizsgalas;

e gyermekneurologiai vizsgalat;
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laboratoriumi vizsgalatok;
endokrinologiai konzilium;
kardiologiai vizsgalat;

egy¢éb szakorvosi vizsgalatok.

Diagnozis

A diagnozis felallitasa soran figyelembe kell venni:

a tiinetek fennallasanak idGtartamat;
a tiinetek sulyossagat;

a funkcidkarosodas mértékét;

a tarsbetegségeket;

a csaladi és kornyezeti tényezdket.

A diagndzis a mindenkor hatalyos BNO szerinti diagnosztikai kritériumok alapjan torténik.

Terapias terv

Az egyéni terapids terv tartalmazhatja:

pszichoedukaciot;

gyermekpszichologiai ellatast;

sziilokonzultaciot;

csaladkonzultaciot;

gyermekpszichiatriai gondozast;

gyogyszeres kezelést, amennyiben annak indikécioja fennall;
egylittmiikddést a koznevelési intézménnyel,

szlikség esetén mas szakellatasba torténd tovabbiranyitast.

Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:

anamnézist;
mentalis statuszt;

alkalmazott vizsgalati modszereket;
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o differencialdiagnosztikai megfontolasokat;
o diagnozist;
e terapias tervet;

e kontrollvizsgélat javasolt idOpontjat.

Minoségbiztositas

A szorongasos zavarok kivizsgalasa soran biztositani kell, hogy:

e adiagnézis komplex klinikai értékelésen alapuljon;

e avizsgalat soran a gyermek életkori sajatossagait figyelembe vegyék;

o szilkség esetén gyermekpszichologus és gyermek- ¢és ifjusdgpszichiater kozos
értékelést végezzen;

e sulyos vagy bizonytalan esetekben multidiszciplinaris teamkonzultacid torténjen;

e a gyermek és torvényes képviseléje megfeleld tajékoztatast kapjon a diagndzisrol, a

kezelési lehetdségekrdl és a tovabbi ellatasi tervrdl.

10.8. Obszessziv-kompulziv zavar (OCD)

A protokoll célja a gyermek- és serdiilokori obszessziv-kompulziv zavar (OCD) korai
felismerésének, egységes kivizsgalasanak, differencidldiagnosztikdjanak és a megfeleld

terapias terv kialakitasdnak biztositasa.
A diagnosztikai folyamat soran kiemelt figyelmet kell forditani arra, hogy az obszessziv
gondolatok és a kényszercselekvések jelentds pszichés szenvedést vagy funkciéromlast

okoznak-e, valamint elkiilonithetok-e mas pszichiatriai vagy neurologiai allapotoktol.

Diagnosztikai alapelvek

Az OCD diagnézisa kizarolag komplex klinikai értékelés alapjan allithato fel.
A diagnosztikai folyamat soran sziikséges:

e részletes anamnézis felvétele;

e gyermekpszichiatriai vizsgalat;

o sziikség szerint gyermekpszicholdgiai vizsgalat;
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a gyermek ¢és a torvényes képviseld kiilon-kiilon torténd meghallgatésa,

amennyiben ez szakmailag indokolt;

tobb informacioforrds (csaldd, koznevelési intézmény, korabbi dokumentacio)

bevonasa;

differencidldiagnosztikai értékelés;

a tiinetek sulyossaganak és funkcionalis kovetkezményeinek felmérése.

Indikacio

OCD iranyu kivizsgalas indokolt kiilonésen az alabbi esetekben:

visszatérd, akaratlan, szorongast kivalté gondolatok;
ismétlddo ellendrzési kényszerek;

tulzott tisztalkodasi vagy fert6zéstdl valo félelmek;
rendezési vagy szimmetria iranti fokozott igény;
szamolasi vagy ismétlési kényszerek;

ismétl6dé megnyugtataskérés;

jelentds iddigényt ritualék;

a mindennapi miikodést akadalyozo kényszercselekvések;

pedagogus vagy sziild altal észlelt ismétlodo kényszeres viselkedés.

A Kkivizsgalas folyamata

1. Anamnézis

A részletes anamnézis soran fel kell tarni:

a tiinetek kezdetét;

a tiinetek lefolyasat;

kivalto eseményeket;

csaladi pszichiatriai anamnézist;
korabbi pszichés problémakat;
tarsbetegségeket;

iskolai mukodést;

csaladi mikodést;
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e atiinetek mindennapi életre gyakorolt hatasat.
II. Gyermekpszichiatriai vizsgalat

A vizsgalat soran értékelni kell:

e obszessziv gondolatok jellegét;

e kényszercselekvések tipusat;

e belatas mértékét;

e szorongas intenzitdsat;

o clkeriild magatartast;

e hangulati allapotot;

o tarsbetegségek jelenlétét;

e funkcionalis kdrosodast.

III. Gyermekpszichologiai vizsgalat
Sziikseg szerint értekelendo:

e szorongas mértéke;

o ¢rzelmi mikodés;

e megkiizdési stratégiak;

e perfekcionizmus;

e kognitiv sajatossagok;

e csaladi kapcsolatok;

e stressztényezok.

Standardizalt méréeszkozok alkalmazasa javasolt, amennyiben az klinikailag indokolt.
IV. Funkciondlis allapot felmérése
Ertékelni sziikséges a tiinetek hatdsat:
e aziskolai teljesitményre;

e atarsas kapcsolatokra;

e acsaladi életre;

e anapi Onellatasra;

e aszabadidos tevékenységekre.

Differencialdiagnozis
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El kell kiiloniteni kiilonosen:

e szorongasos zavaroktol;

e tic zavaroktol;

e Tourette-szindromatol;

e autizmus spektrumzavartol;

e ADHD-tol;

e pszichotikus zavaroktol,

e depresszidtol;

e kényszeres személyiségvondsoktol (¢letkornak megfeleld értelmezésben);
e normativ fejlédési ritualéktol.

Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:

o gyermekpszichologiai vizsgalat;
e gyermekneurologiai vizsgalat;

e gyermekgyogyaszati kivizsgalas;
e laboratoriumi vizsgalatok;

e egyéb szakorvosi konzilium.

Diagnozis

A diagnozis felallitasa soran figyelembe kell venni:
e az obszessziok és kényszercselekvések jellegét;
e a tiinetek idGtartamat;

e atiinetek gyakorisagat;

e a funkciokarosodas mértékét;

e atarsbetegségek jelenlétét.

A diagndzis a mindenkor hatalyos BNO szerinti diagnosztikai kritériumok alapjan torténik.

Terapias terv

Az egyéni terapids terv tartalmazhatja:
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pszichoedukaciot;

gyermekpszicholodgiai ellatast;

kognitiv viselkedésterapias szemléletli beavatkozéasokat, amennyiben az intézményben
elérhetok;

sziilokonzultaciot;

csaladkonzultaciot;

gyermekpszichiatriai gondozast;

gyogyszeres kezelést, amennyiben annak indikécioja fennall;

egylittmiikddést a koznevelési intézménnyel,

szlikség esetén mas szakellatasba torténd tovabbiranyitast.

Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:

anamnézist;

mentalis statuszt;

alkalmazott vizsgalati modszereket;
differencidldiagnosztikai megfontolasokat;
diagnozist;

terapias tervet;

kontrollvizsgalat javasolt idépontjat.

Minoségbiztositas

Az OCD kivizsgadlasa soran biztositani kell, hogy:

a diagnozis komplex klinikai értékelésen alapuljon;

a kényszergondolatok és kényszercselekvések részletes feltérképezése megtorténjen;
szlikség esetén gyermekpszichologus és gyermek- és ifjusdgpszichidter kozos
értékelést végezzen;

Osszetett vagy bizonytalan esetekben multidiszciplindris teamkonzultacio torténjen;

a gyermek és torvényes képviseldje részletes tajékoztatast kapjon a diagndzisrodl, a

kezelési lehetdségekrdl és a gondozasi tervrdl.
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10.9. Tic zavarok és Tourette-szindroma

A protokoll célja a gyermek- és serdiilokori tic zavarok és Tourette-szindroma korai
felismerésének, egységes kivizsgalasanak, differencidldiagnosztikdjanak és a megfeleld
terapias terv kialakitasdnak biztositasa.

A diagnosztikai folyamat sordn figyelembe kell venni a tic tiinetek jellegét, iddbeli
lefolyésat, sulyossagat, valamint a gyermek életmindségére és mindennapi mitkodésére

gyakorolt hatdsat.

Diagnosztikai alapelvek

A tic zavarok diagnozisa komplex klinikai értékelés alapjan allithato fel.

A diagnosztikai folyamat soran sziikséges:

e részletes anamnézis felvétele;

e gyermekpszichiatriai vizsgalat;

o sziikség szerint gyermekpszicholdgiai vizsgalat;

e agyermek és a torvényes képviseld meghallgatasa;

e tobb informdacioforras (csaldd, koznevelési intézmény, kordbbi dokumenticiod)
bevonasa;

o differencialdiagnosztikai értékelés;

e atarsuld pszichiatriai zavarok szisztematikus felmérése.

Indikacio

Tic zavar iranyu kivizsgalas indokolt kiilonésen az alabbi esetekben:
e ismétlodod, akaratlan mozgasok;

e ismétl6d6é hangadasok;

e valtozo intenzitasu tic tiinetek;

e gyakori pislogas;

o fejrangatas;

e vallranditas;
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e torokkdszoriilés;
® szipogas;
e egyéb ismétlddé motoros vagy vokalis tiinetek;

e pedagbgus vagy sziil6 altal észlelt tic jelenségek.

A kivizsgalas folyamata

I. Anamnézis

A részletes anamnézis soran fel kell tarni:

e atiinetek kezdetét;

e atic elsd megjelenésének életkorat;

e atiinetek valtozékonysagat;

e atic-cket fokozd és csokkentd tényezdket;
e csaladi elofordulast;

e korabbi neurologiai vagy pszichiatriai betegségeket;
o gyolgyszerszedést;

e iskolai és tarsas miikodést.

II. Gyermekpszichiatriai vizsgalat

A vizsgalat soran értékelni kell:

e atic tipusat;

e motoros és vokalis tic-ek jelenlétét;

e gyakorisagat;

e intenzitasat;

e komplexitdsat;

e iddbeli lefolyasat;

o cldfesziilés (premonitory urge) jelenlétét, amennyiben életkor alapjan értékelhetd;
e clnyomhatosagat;

e a funkcionalis kdrosodas mértékét.

III. Gyermekpszichologiai vizsgalat

Sziikseg szerint vizsgalhato:

o figyelmi miikodés;
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e végrehajté funkcidk;

e szorongas;

o ¢rzelmi mikodés;

e Onértékelés;

e tarsas alkalmazkodas;

e iskolai nehézségek;

e megkiizdési stratégiak.
IV. Funkcionalis allapot felmérése
Ertékelni sziikséges:

e aziskolai teljesitményt;
e tarsas kapcsolatokat;

e csaladi mukodést;

e Onértékelést;

e atic-ek okozta életmindség-romlast.

Differencialdiagnozis

El kell kiiloniteni kiilonosen:

o fiziologids atmeneti mozgasjelenségektdl;

e sztereotip mozgaszavaroktol,

e obszessziv-kompulziv zavarhoz tarsul6 kényszercselekvésektol,
e funkcionalis neuroldgiai tiinetektdl;

e epilepsziatdl;

o gyogyszermellékhatasoktol;

e choreatol;

e dystoniatol;

e myoclonustol;

e autizmus spektrumzavarhoz tarsul6 repetitiv viselkedésektol.

Komorbiditasok felmérése

A tic zavarok kivizsgaldsa soran minden esetben értékelni kell kiilonésen:
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ADHD fennallasat;
obszessziv-kompulziv zavart (OCD);
szorongésos zavarokat;
hangulatzavarokat;

tanulasi nehézségeket;

autizmus spektrumzavart;

alvaszavarokat.

Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:

gyermekneurolédgiai vizsgélat;

gyermekpszicholodgiai vizsgalat;

gyermekgyogyaszati kivizsgalas;

laboratoriumi vizsgalatok;

EEG vagy egyéb miiszeres vizsgalat neurologiai indikacio esetén;

egy¢eb szakorvosi konzilium.

Diagnozis

A diagnozis felallitasa soran figyelembe kell venni:

a tic-ek tipusat;

fennallasuk id6tartamat;

a motoros ¢s vokalis tlinetek jelenlétét;
a funkcidkarosodas mértékét;

a tarsbetegségeket.

A diagndzis a mindenkor hatalyos BNO szerinti diagnosztikai kritériumok alapjan torténik.

Terapias terv

Az egyéni terapids terv tartalmazhatja:

pszichoedukaciot;

sziilokonzultaciot;
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gyermekpszicholdgiai ellatast;

viselkedésterapias modszerek alkalmazasat, amennyiben azok elérhetdk;
gyermekpszichiatriai gondozast;

gyogyszeres kezelést, amennyiben annak indikécioja fennall;
egylittmiikddést a koznevelési intézménnyel,

szlikség esetén mas szakellatasba torténd tovabbiranyitast.

Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:

anamnézist;

mentalis statuszt;

a tic-ek részletes leirasat;
differencidldiagnosztikai megfontolasokat;
tarsbetegségek értékelését;

diagnozist;

terapias tervet;

kontrollvizsgalat javasolt idépontjat.

Minoségbiztositas

A tic zavarok kivizsgalasa soran biztositani kell, hogy:

a diagnozis komplex klinikai értékelésen alapuljon;

a tic tiinetek mellett a tarsuld pszichiatriai zavarok felmérése is megtorténjen;

szlikség esetén gyermekpszichologus és gyermek- és ifjusdgpszichiater kozos
értékelést végezzen;

neurologiai eredet gyantja esetén gyermekneurologiai konzilium torténjen;

a gyermek és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon a diagnodzisrol, a

kezelési lehetdségekrdl és a gondozasi tervrdl.

10.10. Magatartaszavar és oppozicios zavar
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A protokoll célja a gyermek- és serdiilékori oppozicios zavar és magatartdszavar korai
felismerésének, egységes kivizsgalasanak, differencidldiagnosztikdjanak és a megfeleld

terapias terv kialakitasdnak biztositasa.
A diagnosztikai folyamat soran figyelembe kell venni a gyermek életkori sajatossagait,
fejlodési szintjét, csaladi és szocidlis kornyezetét, valamint az esetleges tarsulo

pszichiatriai vagy szomatikus betegségeket.

Diagnosztikai alapelvek

A diagnozis kizarolag komplex klinikai értékelés alapjan allithato fel.

A diagnosztikai folyamat soran sziikséges:

e részletes anamnézis felvétele;

e gyermekpszichiatriai vizsgalat;

o sziikség szerint gyermekpszicholdgiai vizsgalat;

e agyermek és a torvényes képviseld kiilon-kiilon torténd meghallgatidsa, amennyiben ez
szakmailag indokolt;

e tobb informdacioforrds (csaldd, koznevelési intézmény, kordbbi dokumentaciod)
bevonasa;

e aviselkedési problémak tobb élettérben torténd megjelenésének vizsgalata;

e differencialdiagnosztikai értékelés.

Indikacio

Magatartaszavar vagy oppozicios zavar iranyu kivizsgalas indokolt kiilonosen az alabbi
esetekben:

e tartosan dacos, ellenkezo viselkedés;

e gyakori konfliktus a sziilokkel vagy pedagdgusokkal;

e szabalyok ismételt megszegése;

o fokozott ingerlékenység;

e gyakori indulatkitorések;

e agressziv viselkedés;

e szandékos provokéacio;
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masok hibaztatasa;
kortarskapcsolati problémak;
ismétlédo fegyelmi problémak;

vagyonrongalas, lopas vagy egyéb normaszegd viselkedés.

A kivizsgalas folyamata

1. Anamnézis

A részletes anamnézis soran fel kell tarni:

a panaszok kezdetét;

a tiinetek idOtartamat;

a problémas viselkedés megjelenésének koriilményeit;
a csaladi miukodést;

nevelési sajatossagokat;

korabbi pszicholdgiai vagy pszichidtriai ellatast;
iskolai el6zményeket;

traumatikus eseményeket;

gyermekvédelmi érintettséget, amennyiben relevans.

II. Gyermekpszichiatriai vizsgalat

A vizsgalat soran értékelni kell:

viselkedésszabalyozast;
indulatkezelést;

impulzuskontrollt;

empatias készséget;

szabalytudatot;

feleldsségvallalast;

csaladi kapcsolatokhoz valé viszonyt;
kortarskapcsolatokat;

hangulati allapotot;

szorongasos tlineteket.

III. Gyermekpszichologiai vizsgalat
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Sziikseg szerint értekelendo:

érzelmi miikodés;
személyiségfejlodési sajatossagok;
frusztraciotirés;
problémamegoldo képesség;
megkiizdési stratégiak;
Onértékelés;

csaladi kapcsolatok;

tarsas készségek.

IV. Funkcionadlis allapot felmérése

Ertékelni sziikséges a tiinetek hatdsat:

az iskolai teljesitményre;

a koznevelési intézményben vald mitkddésre;
a kortarskapcsolatokra;

a csaladi kapcsolatokra;

a kozosségi beilleszkedésre.

Differencialdiagnozis

El kell kiiloniteni kiilonosen:

ADHD-t0l;

autizmus spektrumzavartol;

hangulatzavaroktol;

szorongésos zavaroktol;

trauma- és stresszorral Osszefliggd zavaroktol;

intellektualis képességzavartol,

szerhasznalathoz tarsuld viselkedészavaroktol;

pszichotikus zavaroktol;

¢letkori sajatossagként jelentkezd dackorszaktol

autonomiatorekvésektol.

verzio: 1.0 -97 -

vagy

serdiil6kori

2026. oktdber



Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:

e gyermekpszicholdgiai vizsgalat;

e gyermekneurologiai vizsgalat;

e gyermekgyogyaszati kivizsgalas;

o gydgypedagbgiai vizsgalat;

e pedagogiai szakszolgalati vizsgalat;

e egyéb szakorvosi konzilium.

Diagndzis

e A diagnoézis felallitasa soran figyelembe kell venni:

e a tiinetek fennallasanak idGtartamat;

e atiinetek gyakorisagat;

e a funkciokarosodas mértékét;

e aviselkedés tobb kornyezetben torténd megjelenését;
e atarsbetegségek jelenlétét.

A diagndzis a mindenkor hatalyos BNO szerinti diagnosztikai kritériumok alapjan torténik.

Terapias terv

Az egyéni terapids terv tartalmazhatja:

e pszichoedukaciott;

e sziilékonzultaciot;

e csaladkonzultaciot;

e gyermekpszicholdgiai ellatast;

e gyermekpszichiatriai gondozast;

o viselkedésterapias vagy készségfejlesztd beavatkozasokat, amennyiben azok elérhetdk;
o gyodgyszeres kezelést tarsulo korképek vagy klinikai indikacié esetén;

o cgyiittmiikodést a kdznevelési intézménnyel;

o sziikség esetén gyermekjoléti vagy egyéb tdmogatd szolgaltatasok bevondasat.
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Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:

anamnézist;

mentalis statuszt;

a viselkedési tiinetek részletes leirasat;
differencidldiagnosztikai megfontolasokat;
diagnozist;

terapias tervet;

kontrollvizsgalat javasolt idépontjat.

Minoségbiztositas

A magatartaszavar és oppozicids zavar kivizsgaldsa soran biztositani kell, hogy:

a diagnozis komplex klinikai értékelésen alapuljon;

a viselkedési problémak tobb kdrnyezetben torténd megjelenését értékeljék;

sziikség esetén gyermekpszichologus és gyermek- ¢és ifjusagpszichiater kozdos
értékelést végezzen;

Osszetett esetekben multidiszciplindris teamkonzultacio torténjen;

a gyermek és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon a diagnodzisrol, a

kezelési lehetdségekrdl és a gondozasi tervrdl.

10.11. Evészavarok

A protokoll célja a gyermek- és serdiilékori evészavarok korai felismerésének, egységes

kivizsgalasanak, differencialdiagnosztikdjanak és a megfeleld terapias terv kialakitdsanak

biztositasa.

A diagnosztikai folyamat soran a pszichés tiinetek mellett minden esetben értékelni kell a

gyermek taplaltsagi allapotat, testi egészségi allapotat, valamint az esetleges siirgds orvosi

beavatkozas sziikségességét.
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Diagnosztikai alapelvek

Az evészavar diagndzisa komplex pszichidtriai, pszicholdgiai és

alapjan allithato fel.

A diagnosztikai folyamat soran sziikséges:

részletes anamnézis felvétele;

gyermekpszichiatriai vizsgalat;

szlikség szerint gyermekpszicholdgiai vizsgalat;

testi allapot felmérése;

laboratoriumi €s egyéb orvosi vizsgalatok mérlegelése;
a csalad bevonasa;

differencidldiagnosztikai értékelés.

Indikacio

szomatikus

Evészavar iranyu kivizsgalas indokolt kiilonésen az alabbi esetekben:

jelentds testsulycsokkenés;

elégtelen sulygyarapodas gyermekkorban;

étkezések tudatos keriilése;

intenziv hizastol valo félelem;

testképzavar;

falasrohamok;

Onhanytatas;

hashajtok vagy egyéb teststilycsokkentd modszerek haszndlata;
talzott testedzés;

szelektiv vagy erdsen beszlkiilt taplalkozas;

ismétlédo taplalkozasi problémak jelentds funkcidoromlassal.

A kivizsgalas folyamata

1. Anamnézis

A részletes anamnézis soran fel kell tarni:

a panaszok kezdetét;
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e testsulyvaltozast;

o ¢tkezési szokasokat;

o testkép megitélését;

o fizikai aktivitast;

e menstruacidés anamnézist serdiiloknél;
e korabbi betegségeket;

o gyolgyszerszedést;

e csaladi anamnézist;

e pszichiatriai el6zményeket.

II. Gyermekpszichiatriai vizsgalat
Ertékelni kell:

e cvéssel kapcsolatos gondolatokat;
o testképzavart;

e hizastol valo félelmet;

e motivaciot;

e hangulati allapotot;

e szorongast;

e perfekcionizmust;

e impulzuskontrollt;

e tarsbetegségek jelenlétét.

III. Gyermekpszichologiai vizsgalat
Sziikseg szerint értekelendo:

e Onértékelés;

o ¢rzelmi mikodés;

e megkiizdési stratégiak;

e csaladi kapcsolatok;

o személyiségfejlodési sajatossagok;
e stressztényezok;

o testkép.

IV. Szomatikus allapot felmérése
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A kivizsgalds soran értékelni sziikséges:

e testmagassag;

e testtOmeg;

e BMI és életkori percentilis;

e taplaltsagi allapot;

e pulzus;

e vérnyomas;

e hidrataltsag;

o fizikalis allapot.

Sziikség esetén laboratoriumi vizsgalatok, EKG vagy egyéb szakorvosi vizsgalatok

kezdeményezendok.

Differencialdiagnozis

El kell kiiloniteni kiilonosen:

e szomatikus betegségektdl;

e gasztroenterologiai korképektol,

e endokrin betegségektdl;

e depresszidtol;

e szorongasos zavaroktol;

e obszessziv-kompulziv zavartol;

e autizmus spektrumzavartol;

o ARFID-tol (elkertilé/restriktiv taplalékfelvételi zavar);
e pszichotikus zavaroktol,

o gyogyszermellékhatasoktol.

Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:
e gyermekgyogyaszati kivizsgalas;
e laboratoriumi vizsgalatok;

e FKG;
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o gyermekgasztroenterologiai konzilium;
e gyermekendokrinologiai konzilium;
o dietetikai konzultacio;

e cgyéb szakorvosi vizsgalatok.

A siirgos ellatas indikacioi

Haladéktalan gyermekgydgyaszati vagy fekvdbeteg-ellatds mérlegelendd kiilondsen az
alabbi esetekben:

e sulyos alultaplaltsag;

e gyors litem testsulycsokkenés;

e Kkiszaradas;

e keringési instabilitas;

e clektrolitzavar gyantja;

e ismételt Onhanytatés sulyos szovédményekkel,

o cszméletvesztés vagy ajulds;

e sulyos dngyilkossagi veszélyeztetettség;

e cgyéb akut orvosi allapot.

Diagndzis

A diagnozis felallitasa soran figyelembe kell venni:
e a klinikai tiineteket;

e apszichologiai vizsgalat eredményét;

e atesti allapotot;

e a funkciokarosodas mértékét;

e atarsbetegségeket.

A diagndzis a mindenkor hatalyos BNO szerinti diagnosztikai kritériumok alapjan torténik.

Terapias terv

Az egyéni terapids terv tartalmazhatja:

e pszichoedukaciot;
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gyermekpszicholodgiai ellatast;

gyermekpszichiatriai gondozast;

csaladkonzultaciot;

dietetikai konzultaciot;

gyermekgyogyaszati egytittmiikodést;

gyogyszeres kezelést, amennyiben annak indikécioja fennall;

sziikség esetén fekvObeteg-ellatas kezdeményezesét.

Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:

anamnézist;

mentalis statuszt;

taplaltsagi allapotot;

fizikalis vizsgalati eredményeket;
differencidldiagnosztikai megfontolasokat;
diagnozist;

terapias tervet;

kontrollvizsgalat javasolt idépontjat.

Minoségbiztositas

Az evészavarok kivizsgadlasa soran biztositani kell, hogy:

a diagndzis komplex pszichiatriai, pszichologiai és szomatikus értékelésen alapuljon;
minden esetben megtorténjen a testi allapot és a taplaltsagi allapot felmérése;

sziikség  esetén  gyermekpszichologus, gyermek- és  ifjusagpszichiater,
gyermekgyogyasz és dietetikus egytittmiikodjon;

sulyos vagy bizonytalan esetekben multidiszciplinaris teamkonzultacio torténjen;

a gyermek és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon a diagnozisrol, a

kezelési lehetdségekrdl és a gondozasi tervrdl.
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10.12. Traumafeldolgozas

A protokoll célja a gyermek- és serdiildkorban jelentkezd traumahoz kapcsolddo pszichés
zavarok korai felismerésének, komplex kivizsgalasanak, differencialdiagnosztikajanak és
a megfelel? ellatasi terv kialakitasanak biztositésa.

A diagnosztikai folyamat soran kiemelt figyelmet kell forditani a traumatikus esemény
jellegére, a gyermek fejlddési sajatossagaira, a tiinetek sulyossagara, valamint a gyermek

biztonsaganak és pszichés stabilitdsanak megteremtésére.

Diagnosztikai alapelvek

A traumahoz kapcsolodo zavarok diagnozisa komplex klinikai értékelés alapjan allithatod

fel.

A diagnosztikai folyamat soran sziikséges:

e részletes anamnézis felvétele;

e gyermekpszichiatriai vizsgalat;

o sziikség szerint gyermekpszicholdgiai vizsgalat;

e agyermek és a torvényes képviseld meghallgatasa;

e a traumatikus esemény koriilményeinek feltardsa a gyermek biztonsaganak szem el6tt
tartasaval,

e a gyermek aktudlis veszélyeztetettségének felmérése;

e differencialdiagnosztikai értékelés.

A traumatikus esemény részletes feltardsa csak olyan mértékben torténhet, amely nem

veszélyezteti a gyermek pszichés allapotat €s nem eredményez ismételt traumatizaciot.

Indikacio

Traumdhoz kapcsolodo zavar iranyu kivizsgalas indokolt kiilondsen:
e bantalmazas gyanuja vagy ismert ténye;

e clhanyagolas;

e csaladon beliili er6szak;

e sulyos baleset;
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e természeti katasztrofa;

e varatlan veszteség;

e szexualis bantalmazas gyanuja;

e sulyos orvosi beavatkozasokhoz kapcsolddo pszichés reakciok;
e ismétlédo traumatikus élmények;

e poszttraumas tiinetek.

A kivizsgalas folyamata

I. Anamnézis

A részletes anamnézis soran fel kell tarni:
e atraumatikus esemény jellegét;
e iddpontjat;

e ismétlodését;

e a gyermek reakciojat;

e jelenlegi tiineteket;

e csaladi kdrnyezetet;

e korabbi pszichés problémakat;
e védofaktorokat;

e tamogato személyeket.

II. Gyermekpszichiatriai vizsgalat
Ertékelni kell:

e hangulati allapotot;

e szorongast;

e alvaszavarokat;

e rémalmokat;

o emlékbetoréseket;

o clkeriilo viselkedést;

o fokozott készenléti allapotot;

e koncentraciot;

e ¢rzelmi szabalyozast;
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e disszociativ tiineteket;

e Onsértd vagy szuicid veszélyeztetettséget.
III. Gyermekpszichologiai vizsgalat

Sziikseg szerint értekelendo:

e traumafeldolgozas aktualis allapota;

o ¢rzelmi mikodés;

e megkiizdési stratégiak;

e kotddési kapesolatok;

e Onértékelés;

e Dbiztonsagérzet;

e reziliencia;

e csaladi eréforrasok.

IV. Aktualis biztonsag felmérése

Minden esetben értékelni kell:

o fennall-e jelenleg veszélyeztetettség;

e Dbiztonsagos-e a gyermek lakokdrnyezete;
o sziikséges-e azonnali gyermekvédelmi intézkedés;

o sziikséges-e slirgds pszichiatriai ellatas.

Differencialdiagnozis

El kell kiiloniteni kiilonosen:

e alkalmazkodasi zavart;

e szorongasos zavarokat;

e hangulatzavarokat;

e obszessziv-kompulziv zavart;
e ADHD-t;

e autizmus spektrumzavart;

e pszichotikus zavarokat;

e disszociativ zavarokat;
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neurofejlodési zavarokat.

Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:

gyermekpszicholodgiai vizsgalat;

gyermekgyogydszati vizsgalat;

gyermekneurolédgiai vizsgélat;

igazsagiigyi szakértdi vizsgalat (jogszabalyban meghatarozott esetekben);
gyermekvédelmi konzultacio;

egy¢eb szakorvosi konzilium.

Diagnozis

A diagnozis felallitasa soran figyelembe kell venni:

a traumatikus esemény jellegét;

a tiinetek fennallasanak idGtartamat;
a funkcidkarosodas mértékét;

a gyermek fejlodési sajatossagait;

a tarsbetegségek jelenlétét.

A diagndzis a mindenkor hatalyos BNO szerinti diagnosztikai kritériumok alapjan torténik.

Terapias terv

Az egyéni terapids terv tartalmazhatja:

pszichoedukaciot;

gyermekpszicholodgiai ellatast;

trauma-fokuszii pszichoterapids modszerek alkalmazasat, amennyiben azok az
intézményben rendelkezésre allnak;

sziilokonzultaciot;

csaladkonzultaciot;

gyermekpszichiatriai gondozast;

gyogyszeres kezelést, amennyiben annak indikécioja fennall;

egylittmiikddést a gyermekvédelmi, szocidlis és koznevelési rendszer szerepldivel;
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sziikség esetén magasabb progresszivitasi szintii ellatdsba torténd tovabbiranyitast.

Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:

anamnézist;

mentalis statuszt;

a traumaval Osszefliggd tiinetek leirdsat;

a veszélyeztetettség értékelését;
differencidldiagnosztikai megfontolasokat;

diagnozist;

terapias tervet;

sziikség esetén megtett gyermekvédelmi intézkedéseket;

kontrollvizsgalat javasolt idépontjat.

Minoségbiztositas

A traumdahoz kapcsolodo zavarok kivizsgalasa soran biztositani kell, hogy:

a gyermek meghallgatasa biztonsagos, tdimogatd kérnyezetben torténjen;

a vizsgalat sordn a gyermek ismételt traumatizaciodjat keriilni kell;

a diagnozis komplex klinikai értékelésen alapuljon;

szlikség esetén gyermekpszichologus és gyermek- és ifjusdgpszichidter kozos
értékelést végezzen;

gyermekbantalmazas vagy sulyos veszélyeztetettség gyanuja esetén a vonatkozd
jogszabalyoknak megfeleld jelzési kotelezettség teljesiiljon;

a gyermek és torvényes képviseléje — amennyiben ez nem veszélyezteti a gyermek
érdekeit — megfeleld tajékoztatast kapjon a diagnozisrol, a kezelési lehetdségekrdl és a

tovabbi ellatasi tervrol.

10.13. Pszichoszomatikus tiinetek
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A protokoll célja a gyermek- és serdiilékorban jelentkezd pszichoszomatikus tiinetek
korai felismerésének, komplex kivizsgalasanak, differencidldiagnosztikdjanak és a
megfeleld ellatasi terv kialakitdsanak biztositasa.

A diagnosztikai folyamat sordn a testi panaszok €s a pszichés tényezok egyiittes értékelése
sziikséges, annak érdekében, hogy a gyermek megfeleld orvosi és pszicholdgiai ellatasban

részesiiljon.

Diagnosztikai alapelvek

A pszichoszomatikus tlinetek diagnosztikai értékelése soran elsddleges feladat a panaszok
szomatikus okainak megfeleld kivizsgalasa és kizarasa.

A pszichés hattér vizsgalata kizarolag akkor torténhet, ha:

e az akut szomatikus allapot kizarhat6 vagy megfelelden kivizsgalt;

e arendelkezésre all6 adatok pszichés tényezOk szerepét valdszinisitik;

e atiinetek fennallasa jelentds ¢letmindség-romlast vagy funkciokarosodast okoz.

A testi és pszichés tényezOk egymast nem kizard, hanem egymadst befolyasold tényezdk

lehetnek.

Indikacio

Pszichoszomatikus kivizsgalas indokolt kiilonésen az alabbi esetekben:
e visszatér hasi fajdalom;

e visszatérd fejfajas;

e hanyinger vagy hanyas szervi ok igazoléasa nélkiil;
e mellkasi fajdalom,;

e szivdobogasérzés;

e szédiilés;

e funkcionalis hasi panaszok;

e alvaszavar;

e kronikus faradtsag;

e ismétldédo iskolakeriilés testi panaszok miatt;

o stresszhelyzetekhez kapcsolodo testi tiinetek.
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A kivizsgalas folyamata

1. Anamnézis

A részletes anamnézis soran fel kell tarni:

e apanaszok jellegét;

o kezdetét;

e gyakorisagat;

e idotartamat;

e kivalto és enyhitd tényezdket;
e korabbi szomatikus kivizsgalasokat;
o gyolgyszerszedést;

e csaladi anamnézist;

e iskolai mikodést;

e pszichoszocidlis stresszorokat;
e traumatikus eseményeket.

II. Gyermekpszichiatriai vizsgalat
Ertékelni kell:

e hangulati allapotot;

e szorongast;

e stresszterhelést;

e ¢rzelmi szabalyozaést;

e megkiizdési stratégiakat;

o alvast;

e csaladi kapcsolatokat;

e funkcionalis kdrosodast.

III. Gyermekpszichologiai vizsgalat
Sziikseg szerint vizsgalhato:

o ¢rzelmi mikodés;

o stresszfeldolgozas;

e szorongas mértéke;

o megkiizdési készségek;
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e csaladi dinamika;

e Onértékelés;

o személyiségfejlodési sajatossagok.

IV. Szomatikus dokumentécio attekintése

A pszichiatriai kivizsgalas részekeént at kell tekinteni:
e gyermekgyogyaszati dokumentaciot;

e laboratoriumi eredményeket;

e képalkoto vizsgalatokat;

e szakorvosi véleményeket;

e cgyéb relevans egészségligyi dokumentumokat.
Amennyiben a szomatikus kivizsgalds nem teljes korli, vagy 1j tiinetek jelentkeznek,

sziikség szerint tovabbi orvosi vizsgalat kezdeményezhetd.

Differencialdiagnozis

El kell kiiloniteni kiilonosen:

o gyermekgyogyaszati betegségektdl;

e gasztroenterologiai korképektol,

e neuroldgiai betegségektol;

e endokrinologiai betegségektdl;

e kardiologiai betegségektdl;

o fert6zo betegségektol;

e szorongasos zavaroktol;

e hangulatzavaroktol,

e trauma- ¢és stresszorral Osszefliggd zavaroktol;

e evészavaroktol.

Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:
e gyermekgyogyaszati konzilium;

e gyermekneurologiai vizsgalat;
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gyermekgasztroenteroldgiai vizsgalat;
gyermekkardiologiai vizsgalat;
endokrinologiai vizsgalat;
laboratoriumi vizsgalatok;

dietetikai konzultacio;

egy¢eb szakorvosi konzilium.

Diagnozis

A diagnozis felallitasa soran figyelembe kell venni:

a klinikai tiineteket;

a szomatikus kivizsgalas eredményeit;

a pszicholdgiai és pszichiatriai vizsgélatok eredményeit;
a pszichoszocidlis kdrnyezetet;

a funkciokarosodas mértékét.

A diagndzis a mindenkor hatalyos BNO szerinti diagnosztikai kritériumok alapjan torténik.

Terapias terv

Az egyéni terapids terv tartalmazhatja:

pszichoedukaciot;

gyermekpszichologiai ellatast;

gyermekpszichiatriai gondozast;

sziilokonzultaciot;

csaladkonzultaciot;

stresszkezelési és megkiizdési készségek fejlesztését;
egylittmiikodést a gyermeket ellatod szakorvosokkal,
egylittmiikddést a koznevelési intézménnyel,

sziikség esetén gyogyszeres kezelést.

Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:
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e anamnézist;

e mentalis statuszt;

e atesti panaszok részletes leirdsat;

e arendelkezésre 4ll6 szomatikus vizsgalati eredményeket;
e differencialdiagnosztikai megfontolasokat;

e diagnozist;

e terapias tervet;

e kontrollvizsgélat javasolt idOpont;jat.

Minoségbiztositas

A pszichoszomatikus tiinetek kivizsgadldsa soran biztositani kell, hogy:

e aszomatikus betegségek kizarasa vagy megfeleld kivizsgalasa megtorténjen;

e atesti és pszichés tényezdk integralt értékelése torténjen;

o sziikség esetén gyermekpszichologus, gyermek- és ifjusadgpszichiater, valamint az
érintett szomatikus szakteriiletek egyiittmiikodjenek;

e a gyermek ¢és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon a vizsgalatok

eredményérdl, a diagnozisrol és a terapias tervrol.

10.14. Alvaszavarok

A protokoll célja a gyermek- ¢és serdiilokorban jelentkezd alvadszavarok korai
felismerésének, komplex kivizsgalasanak, differenciadldiagnosztikdjanak és a megfeleld

ellatasi terv kialakitasanak biztositésa.
A diagnosztikai folyamat soran figyelembe kell venni az életkori sajatossagokat, az alvasi
szokasokat, a pszichés és szomatikus tényezdket, valamint az alvészavar nappali

mitkddésre gyakorolt hatasat.

Diagnosztikai alapelvek

Az alvaszavarok kivizsgalasa komplex klinikai értékelésen alapul.
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A diagnosztikai folyamat soran sziikséges:

részletes anamnézis felvétele;
gyermekpszichiatriai vizsgalat;

szlikség szerint gyermekpszicholdgiai vizsgalat;
alvashigiénés szokasok felmérése;

a csaladi és kornyezeti tényezdk értékelése;
differencidldiagnosztikai értékelés;

sziikség esetén szomatikus kivizsgalas kezdeményezése.

Indikacio

Alvaszavar iranyu kivizsgalas indokolt kiilonésen az alabbi esetekben:

elalvasi nehézség;

gyakori éjszakai felébredés;

korai ébredés;

nem pihentetd alvas;

nappali aluszékonysag;

tartos alvashidny;

alvasritmus-zavar;

iskolai vagy viselkedési problémak alvaszavarral 6sszefiiggésben;
alvéssal kapcsolatos szorongas;

ismétl6do rémalmok vagy éjszakai felriadasok.

A kivizsgalas folyamata

1. Anamnézis

A részletes anamnézis soran fel kell tarni:

az alvasprobléma kezdetét;

a tiinetek idotartamat;

az alvasi rutint;

lefekvési és ébredési idopontokat;

hétkoznapi és hétvégi alvasi szokéasokat;
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képernyOhasznalatot;

koffein- vagy egyéb stimulans fogyasztasat;
gyogyszerszedést;

csaladi anamnézist;

nappali miikodést;

iskolai teljesitményt;

pszichoszocidlis stresszorokat.

II. Gyermekpszichiatriai vizsgalat

Ertékelni kell:

hangulati allapotot;

szorongast;

stresszterhelést;

figyelmi miikodést;

nappali faradtsagot;

érzelmi szabalyozast;

alvassal kapcsolatos maladaptiv hiedelmeket;

tarsbetegségek jelenlétét.

III. Gyermekpszichologiai vizsgalat

Sziikseg szerint értekelendo:

érzelmi miik6dés;

megkiizdési stratégiak;
stresszfeldolgozas;

csaladi mukodés;

viselkedési tényezdk;

alvassal kapcsolatos szokasok;

onszabalyozasi képesség.

IV. Alvéshigiéné felmérése

Ertékelni sziikséges kiilondsen:

rendszeres lefekvési rutin meglétét;

¢letkornak megfeleld alvasidot;
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e clektronikus eszk6zok hasznalatat;
o fizikai aktivitast;

e alvasi kdrnyezetet;

o esti étkezési és folyadékfogyasztasi szokasokat.

Differencialdiagnozis

El kell kiiloniteni kiilonosen:

e szorongasos zavaroktol;

e hangulatzavaroktol,

e ADHD-tol;

e autizmus spektrumzavartol;

e pszichoszomatikus zavaroktol;

e trauma- ¢és stresszorral Osszefliggd zavaroktol;
o gyogyszermellékhatasoktol;

e neuroldgiai betegségektol;

o alvasfiiggd 1égzészavaroktol;

e nyugtalan 1ab szindromatol és egyéb alvasfliggd mozgaszavaroktol.

Kiegészito vizsgalatok

Sziikseg esetén kezdeményezheto:

o gyermekgyogyaszati vizsgalat;
e gyermekneurologiai konzilium;
o fiil-orr-gégészeti vizsgalat;

e alvésdiagnosztikai vizsgalat;

e laboratoriumi vizsgalatok;

e cgyéb szakorvosi konzilium.

Diagnozis

A diagnozis felallitasa soran figyelembe kell venni:

e a klinikai tiineteket;
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e az alvasi anamnézist;

a nappali funkciokarosodas mértékét;
e apszichologiai és pszichiatriai vizsgéalatok eredményeit;
e az esetleges szomatikus hattérbetegségeket.

A diagndzis a mindenkor hatalyos BNO szerinti diagnosztikai kritériumok alapjan torténik.

Terapias terv

Az egyéni terapidas terv tartalmazhatja:

e pszichoedukaciot;

e alvashigiénés tanacsadast;

e sziilékonzultaciot;

e gyermekpszicholdgiai ellatast;

e gyermekpszichiatriai gondozast;

e atarsbetegségek kezelését;

o gyodgyszeres kezelést, amennyiben annak indikacidja fennall;

o sziikség esetén megfeleld szakorvosi vagy alvasmedicinai ellatasba torténd

Dokumentacio

A dokumentacionak tartalmaznia kell:

e anamnézist;

e mentalis statuszt;

e az alvasi panaszok részletes leirasat;

e adifferencidldiagnosztikai megfontolasokat;
e diagnozist;

e terapias tervet;

e kontrollvizsgélat javasolt idOpontjat.

Minoségbiztositas

Az alvaszavarok kivizsgalasa soran biztositani kell, hogy:
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e az ¢értékelés kiterjedjen az alvasi szokasokra, a pszichés és szomatikus tényezdkre
egyarant;

o sziikkség esetén gyermekpszicholégus ¢és gyermek- és ifjusagpszichiater kozos
értékelést végezzen;

e szomatikus eredet gyanuja esetén megfeleld szakorvosi kivizsgalas torténjen;

e a gyermek ¢és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon az alvashigiénés

szabalyokrol, a diagnézisrol és a kezelési lehetdségekrol.
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11.TERAPIAS PROTOKOLLOK

11.1. Terapias alapelvek

Jelen fejezet célja azon altalanos szakmai alapelvek meghatdrozasa, amelyek a Szentendre
Viéros Egészségiigyi Intézményei Gyermekpszicholdgiai és Gyermekpszichiatriai

Szakellatasaban alkalmazott valamennyi terapids beavatkozasra irdnyadoak.

A terdpias ellatds célja a gyermek vagy serdiild mentalis egészségének tdmogatasa,
pszichés tlineteinek csokkentése, ¢életmindségének javitasa, életkordnak megfeleld
fejlodésének eldsegitése, valamint csalddi, iskolai és tarsas miitkodésének helyreéllitasa

vagy javitasa.

Altaldnos alapelvek

A terapias ellatas soran az alabbi alapelveket kell érvényesiteni:
e gyermekkdzpontu ellatas;

e csaladkdzpontl szemlélet;

e biopszichoszocialis megkozelités;

e cvidenciaalapt szakmai miikddés;

e ecgyéni szlikségletekhez igazitott terapias terv;

e multidiszciplinaris egylittmiikddés;

o fokozatossag és aranyossag elve;

e folyamatos allapotértékelés;

e cgylittmiikddésen alapulo terapids kapcsolat;

e a gyermek jogainak és méltosaganak tiszteletben tartédsa.

Gyermekkozpontu ellatas

A teréapias folyamat kdzéppontjadban minden esetben a gyermek vagy serdiil6 all.
A terapias célok meghatarozasakor figyelembe kell venni:

e az életkort;
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o a fejlodési sajatossagokat;

e a kommunikacids képességeket;

e a pszichés allapotot;

e az egyéni er6forrasokat;

e a gyermek véleményét és egyiittmiikddési lehetdségeit, ¢letkordnak és érettségének

megfelelden.

Csaladkozpontu szemlélet

A gyermek mentalis egészsége szoros Osszefiiggésben all csaladi kdrnyezetével, ezért a
terapids folyamat soran torekedni kell a torvényes képviseld és — sziikség szerint — a csalad
aktiv bevondasara.

A sziilok és gondozdOk tamogatasa, tajékoztatiasa és egyiittmiikodésének eldsegitése a

terapias folyamat szerves részét képezi.

Biopszichoszocialis megkozelités

A terapias dontések soran a gyermek adllapotdt egységes szemléletben kell értékelni,
figyelembe véve:

e abioldgiai tényezdket;

e a pszicholdgiai tényezdket;

e acsaladi és tarsas kapcsolatokat;

e akoznevelési kornyezetet;

e aszocialis és kornyezeti tényezoket.

A terépias terv kialakitdsa ezen tényezok egylittes mérlegelésével torténik.

Evidenciaalapu ellatas

A szakellatds soran olyan diagnosztikai €és terapids modszerek alkalmazandok, amelyek
megfelelnek a hatdlyos szakmai irdnyelveknek, tudomanyos bizonyitékoknak és
jogszabalyi eléirasoknak.

Az alkalmazott terapias modszereket a szakemberek képzettségéhez és kompetenciajahoz

kell igazitani.
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Egvéni terapias terv

Minden gyermek esetében a diagnosztikai eredmények alapjan egyéni terapids tervet kell
kialakitani.

A terapidas terv meghatarozza kiilonosen:

e aterapias célokat;

e az alkalmazand6 beavatkozasokat;

e arészt vevl szakembereket;

e a kontrollvizsgalatok tervezett rend;jét;

e avarhato6 feliilvizsgalati id6pontokat.

A terépias tervet sziikség szerint feliil kell vizsgalni és modositani.

Multidiszciplinaris egviittmikodés

A gyermek komplex ellatasa érdekében a szakellatas soran sziikség szerint egyiitt kell
miikédni kiilonosen:

e agyermek haziorvosaval vagy hdzi gyermekorvosaval;

e cgyéb szakorvosokkal;

e védoéndi szolgalattal,

e koznevelési intézményekkel;

e pedagogiai szakszolgalatokkal;

o gyermekjoléti és gyermekvédelmi szolgaltatokkal,

o cgyéb egészségligyi €s szocialis ellatokkal.

Az egylittmiikddés soran minden esetben biztositani kell az adatkezelésre €s a titoktartasra

vonatkoz6 jogszabalyok betartasat.

A terapias folyvamat értékelése

A terapias beavatkozasok eredményességét rendszeresen értékelni kell.
Az értékeleés soran figyelembe kell venni:

e atiinetek valtozasat;

e a funkcionalis allapot alakuldsat;

e agyermek és a torvényes képviseld visszajelzéseit;
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e aterapias célok teljesiilését;
o sziikség esetén a standardizalt mérdeszkozok eredményeit.

Az értékelés alapjan a terapids terv fenntarthatd, modosithato vagy lezarhato.

Dokumentacio

A terdpids folyamat sordn végzett valamennyi beavatkozast az egészségiigyi
dokumentacioban a vonatkozd jogszabalyoknak ¢és intézményi szabalyzatoknak
megfeleléen dokumentalni kell.

A dokumentacionak tartalmaznia kell kiilonosen:

e aterapias célokat;

e az alkalmazott beavatkozasokat;

e a gyermek egyiittmiikodésének értékelését;

o asziilékkel tortént konzultacid 1ényeges elemeit;

e aterdpias terv modositasat, amennyiben arra sor kertilt;

e atovabbi ellatasra vonatkoz6 javaslatokat.

Minoségbiztositas

A terapias ellatas soran biztositani kell, hogy:

e aterapias beavatkozasok a szakemberek kompetencidjanak megfelelden torténjenek;

e azellatds a hatalyos szakmai iranyelvekkel 6sszhangban valosuljon meg;

e aterapias terv rendszeres feliilvizsgalata megtorténjen;

e agyermek és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon a terapids célokrol,
az alkalmazott modszerekrdl és a varhat6 ellatasi folyamatrol;

e az ellatds soran a gyermek mindenek felett all6 érdekét kell szem el6tt tartani.

11.2. Pszichoedukacio
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A protokoll célja a pszichoedukacid egységes szakmai kereteinek meghatarozasa a
Szentendre =~ Viaros  Egészségiigyi  Intézményei  Gyermekpszichologiai — és

Gyermekpszichiatriai Szakellatasaban.

A pszichoedukacio célja, hogy a gyermek, a torvényes képviseld és — sziikség szerint — a
csaladtagok életkoruknak és szerepiiknek megfeleld, kozérthetd tajékoztatast kapjanak a
gyermek allapotardl, a diagnozisrol, a kezelési lehetdségekrdl, valamint az egytittmiikodés

jelentdségeérol.

Alapelvek

A pszichoedukacio soran biztositani kell, hogy az atadott informdcio:

e szakmailag megalapozott és naprakész legyen;

o kozérthetd, egyértelmii formaban torténjen;

e igazodjon a gyermek életkordhoz, fejlodési szintjéhez és befogaddképességéhez;
e tamogassa a gyermek ¢és csaladja aktiv egyiittmiikodését;

e csokkentse a bizonytalansagot, a tévhiteket és a stigmatizaciot;

o cldsegitse a terapids egylittmiikddés kialakuldsat és fenntartasat.

Indikacio

Pszichoedukdcio biztositdasa javasolt kiilonosen:

e Uj diagndzis felallitasat kdvetden;

e terapias folyamat megkezdésekor;

o gyodgyszeres kezelés inditdsakor vagy modositasakor;
e jelentds allapotvaltozas esetén;

e agyermek vagy a torvényes képviseld kérésére;

e aterapias terv feliilvizsgalatakor;

e az ellatas lezarasakor.

A pszichoedukacio tartalma

A tajékoztatas — az adott esethez igazodva — kiterjedhet kiilonosen:

e adiagndzis ismertetésére;
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e atiinetek és azok lehetséges okainak magyarazatara;
e abetegség varhato lefolyasara;

e aterdpias célokra;

e az alkalmazando kezelési lehetdségekre;

e az otthon alkalmazhat6 tdmogato stratégidkra;

e akdznevelési intézmény szerepére;

e akontrollvizsgalatok sziikségességére;

e a varhato6 progndzisra.

Amennyiben a diagnozis még nem végleges, ezt egyértelmiien jelezni kell a gyermek

és torvényes képviseldje felé.

A pszichoedukacio célcsoportjai

A pszichoedukacio torténhet:

e a gyermek részére;

e atdrvényes képviselO részére;

o a gyermekkel és torvényes képviseldvel kdzosen;

o sziikség szerint mas csaladtagok bevonasaval.

A gyermek részére nyujtott tdjékoztatdsnak minden esetben igazodnia kell életkordhoz,

értelmi fejlettségéhez és aktualis pszichés allapotahoz.

A pszichoedukacio megvalositasa

A pszichoedukacio torténhet:

e személyes konzultaci6 keretében;

e apszichologiai vagy pszichiatriai vizsgélat részeként;

e aterapias iilések sordn;

e irasos tdjékoztatd anyagok atadasaval;

o sziikség szerint elektronikus tajékoztatd anyagok ajanlasaval.

A tdjékoztatas soran biztositani kell, hogy a gyermek és torvényes képviseldje kérdéseket

tehessen fel, és lehetdséget kapjon az elhangzottak megbeszélésére.
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Egviittmukodés elosegitése

A pszichoedukacid célja a terapias egyiittmiikodés erdsitése.
Ennek érdekében torekedni kell arra, hogy:

e agyermek és csalddja megértse a terapids célokat;

o redlis elvarasok alakuljanak ki a kezeléssel kapcsolatban;
e acsalad aktiv szerepet vallaljon a terapias folyamatban;

e a gyermek sajat életkoranak megfelel6 mértékben részt vegyen a dontésekben.

Dokumentacio

A dokumentacioban régziteni kell kiilonosen:

e a pszichoedukacidé megtorténtét;

e atajékoztatas fobb témait;

e az atadott irasos tajékoztatokat, amennyiben relevans;

e agyermek és torvényes képviseldje kérdéseit vagy lényeges visszajelzéseit;

e atovabbi javaslatokat.

Minoségbiztositas

A pszichoedukacio soran biztositani kell, hogy:

e az atadott informacio szakmailag hiteles és naprakész legyen;

e atijékoztatds a gyermek és csaladja szamadra érthetd formaban torténjen;

e clegendd id6 alljon rendelkezésre a kérdések megvalaszolasara;

e a pszichoedukéci6 tartalma Osszhangban legyen az aktualis diagnozissal és terapids
tervvel;

e atajékoztatds megtorténte megfeleléen dokumentalasra kertiljon.

11.3. Sziil6konzultacio
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A sziil6konzultacid célja a gyermek ellatasanak tdmogatasa a torvényes képviseld aktiv

bevonasaval, a gyermek allapotanak jobb megértése, a nevelési és kommunikacios

stratégiak fejlesztése, valamint a terapids egyiittmiikodés erdsitése.

Alapelvek

A sziilokonzultacio soran az alabbi alapelveket kell érvényesiteni:

a gyermek mindenek felett 4116 érdekének elsddlegessége;
partneri egytittmiikddés a torvényes képviseldvel;
itélkezésmentes, tdAmogatdé kommunikacio;
evidenciaalapt szakmai tanacsadas;

a csalad er6forrasainak feltarasa és megerdsitése;

a sziil6 kompetencidinak tdmogatasa;

a gyermek életkoranak és diagnozisanak megfeleld megkdzelités.

A konzultaciéo nem a sziilo pszichoterapiajat szolgalja, hanem a gyermek ellatasahoz

kapcsolodo szakmai konzultacio.

Indikacio

Sziilokonzultacio javasolt kiilondsen:

diagnozis felallitasat kovetden;

terapias folyamat megkezdésekor;

viselkedési vagy nevelési nehézségek esetén;

jelentds élethelyzeti valtozaskor;

allapotromlés esetén;

terapias terv modositasakor;

gyogyszeres kezelés inditasakor vagy feliilvizsgélatakor;
a torvényes képviseld kérésére;

a kezeld szakember szakmai megitélése alapjan.

A konzultacio tartalma
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A konzultacio soran — az adott esethez igazodva — dttekintheto kiilonosen:

a gyermek aktudlis allapota;

a diagnozis €s annak jelentdsége;

a tlinetek otthoni megjelenése;

a gyermek erdsségei ¢és nehézségei;

a csaladi miikodés gyermekre gyakorolt hatasa;
nevelési stratégiak;

kommunikacios technikak;

konfliktuskezelési lehetdségek;

napi rutin kialakitasa;

az otthoni tAmogatas lehetdségei;

a koznevelési intézménnyel valo egyiittmiikddés;

a terapids célok és a kovetkezd 1épések.

A konzultacio megvalositasa

A sziil6konzultacio torténhet:

onall6 konzultacio keretében;
a gyermek vizsgalatat vagy terdpias iilését kiegészitve;

sziikség esetén mindkét torvényes képviseld részvételével;

kivételes esetben online formaban, amennyiben az intézmény miikdodési rendje ezt

lehetové teszi.

A konzultacio gyakorisagat és id6tartamat a gyermek sziikségletei, a terapids célok és a

szakmai indokoltsag alapjan kell meghatarozni.

Egviittmikodés tamogatasa

A konzultacio soran torekedni kell arra, hogy a torvenyes képviselo:

megértse a gyermek allapotat;
realis elvarasokat alakitson ki;
aktiv résztvevdje legyen a terapids folyamatnak;

kovetkezetesen alkalmazza a megbeszélt otthoni stratégiakat;
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e visszajelzést adjon a gyermek allapotanak valtozéasarol.

Hatarok és kompetenciak

A sziil6konzultacid sordn a szakember kizarélag a gyermek ellatdsaval Osszefliggd

kérdésekben nyujt szakmai tdmogatast.
Amennyiben a konzultaci6 soran a térvényes képviseld olyan pszichés vagy életvezetési
nehézségei meriilnek fel, amelyek 6nallo ellatast indokolnak, részére sziikség esetén

megfeleld egészségligyi vagy egyéb segitd szolgaltatas igénybevételét kell javasolni.

Dokumentacio

A dokumentacioban régziteni kell kiilonosen:
e akonzultaci6 idépontjat és résztvevdit;

e amegbeszélt fobb témakat;

e az atadott szakmai javaslatokat;

e asziild visszajelzéseit;

e az otthoni feladatokat vagy ajanlasokat;

e akovetkezd konzultacié vagy kontroll javasolt idopont;jat.

Minoségbiztositas

A sziilokonzultacio soran biztositani kell, hogy:

e akonzultici6 a gyermek aktualis sziikségleteihez igazodjon;

e az alkalmazott tanacsok megfeleljenek a hatdlyos szakmai ajanlasoknak;

e a torvényes képviseld szamdra elegendd lehetdség alljon rendelkezésre kérdések
feltevésére;

e a konzultacié soran kialakitott javaslatok 0sszhangban legyenek az egyéni terapids
tervvel;

e akonzultacié megfelelden dokumentélésra keriiljon.
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11.4. Csaladkonzultacid

A csaladkonzultacio célja a gyermek mentdlis egészségét befolyasold csaladi tényezdk

feltarasa, a csaldd eréforrasainak megerdsitése, a kommunikaci6 és az egylittmiikddés

crer

A csaladkonzultacié minden esetben a gyermek ellatasat szolgélja.
Alapelvek

A csaladkonzultacio soran az alabbi alapelveket kell érvényesiteni.:
e agyermek mindenek felett 4ll6 érdekének elsddlegessége;

e rendszerszemléletli megkozelités;

e partneri egyiittmiikodés a csaladtagokkal;

e itélkezésmentes kommunikacio;

e acsaladi eréforrasok feltarasa és megerdsitése;

e acsalad autondmidjanak tiszteletben tartasa;

e a kompetenciahatarok betartasa.

A csaladkonzultaci6 nem mindsiill csaladterapianak, ¢és nem helyettesiti a

csaladterapias ellatast.

Indikacio

Csaladkonzultacio javasolt kiilonosen az alabbi esetekben:

e a gyermek allapotat jelentdsen befolydsold csaladi mitkddés esetén;
e nevelési konfliktusok fennallasakor;

e csaladi kommunikécios nehézségek esetén;

e testvérkapcsolati problémak esetén;

e valast, kiilonélést vagy mozaikcsaladi miikodést kdvetden;

e kronikus betegség vagy tartos pszichés probléma esetén;

e traumatikus élethelyzetet kvetden;

e akezeld szakember szakmai megitélése alapjan.
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A csaladkonzultacio tartalma

A konzultacio soran — az adott esethez igazodva — dttekintheto kiilonosen:
e acsalad mikodése;

e a gyermek helye és szerepe a csaladi rendszerben;

e kommunikacids mintazatok;

e konfliktuskezelési modok;

e a csaladi eroforrasok;

e a gyermeket tAmogatd tényezok;

e acsaladot terheld élethelyzetek;

e a gyermek tiineteire adott csaladi reakciok;

e aterapiat timogato kozos stratégiak.

A konzultici6 nem iranyul a csaladtagok egyéni pszichoterapidjara vagy a

parkapcsolati konfliktusok onallo kezelésére.

A csaladkonzultacio megvalositasa

A csaladkonzultacio torténhet:

e agyermek és torvényes képviseldje egylittes részvételével;

o sziikség szerint mindkét torvényes képviseld bevonasaval;

e indokolt esetben mas, a gyermek gondozasaban részt vevd csaladtag részvételével.

A résztvevOk korét minden esetben a gyermek érdekeinek figyelembevételével kell

meghatarozni.

Egviittmikodés tamogatasa

A csaladkonzultdcio soran térekedni kell arra, hogy:
¢ javuljon a csaladtagok kozotti kommunikécio;

e erdsddjon a gyermek tdmogatottsaga;

e cgységesebb nevelési szemlélet alakuljon ki;

e csokkenjenek a gyermeket érd pszichés terhelések;
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e acsalad aktiv résztvevdje legyen a terapias folyamatnak.

Kompetenciahatarok

A csaladkonzultacio kizarolag a gyermek ellatasaval osszefiiggd kérdésekre terjed ki.
Amennyiben a konzulticid sordn olyan parkapcsolati, csalddterdpias vagy egyéni
pszichoterapias igény meriil fel, amely meghaladja a szakrendelés kompetenciajat, a csalad

részére megfeleld szakellatas igénybevételét kell javasolni.

Dokumentacio

A dokumentacioban régziteni kell kiilonosen:

e akonzultaci6 id6pontjat;

e arésztvevoket;

e amegbeszélt fobb témakat;

e acsalad szamara megfogalmazott szakmai javaslatokat;
e ateradpias tervet érintd modositasokat;

e akovetkezd konzultacié vagy kontroll javasolt idopont;jat.

Minoségbiztositas

A csaladkonzultdcio soran biztositani kell, hogy:

e akonzultaci6 célja minden résztvevd szamara egyértelmi legyen;

e abeavatkozas kizarolag a gyermek ellatasat szolgalja;

e aszakember sajat kompetenciahatarain beliil jarjon el;

o sziikség esetén mas szakemberek bevonasa vagy tovabbiranyitas torténjen;

e a konzultacié megfelelden dokumentélésra keriiljon.

11.5. Egyéni gyermekpszichologiai ellatas

Az egyéni gyermekpszichologiai ellatas célja a gyermek vagy serdiilé pszichés allapotanak
javitasa, az adaptiv megkiizdési képességek fejlesztése, a pszichés tiinetek csokkentése,

valamint az ¢életkoranak megfeleld személyiségfejlodés €s tarsas miikdodés tamogatasa.
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Alapelvek

Az egyéni gyermekpszichologiai ellatas soran biztositani kell:

a gyermekkozpontu szemlélet érvényesiilését;

a biztonsagos és tamogatd terdpias kornyezetet;

az evidenciaalapu pszichologiai mdodszerek alkalmazasat;
az ¢letkori sajatossagok figyelembevételét;

a gyermek aktiv részvételének eldsegitését;

a csaladdal torténd egylittmiikodést;

a terapids célok rendszeres feliilvizsgalatat.

Indikacio

Egyeni gyermekpszichologiai ellatas javasolt kiilondsen:

szorongasos zavarok esetén;

hangulati zavarok esetén;

viselkedési problémak esetén;

érzelemszabalyozasi nehézségek esetén;
alkalmazkodasi zavar esetén,;

trauma vagy veszteség feldolgozasanak tamogatéasara;
onértékelési problémak esetén;

tarsas kapcsolati nehézségek esetén;

neurofejlddési zavarok pszicholdgiai tdimogatasara;

egyeb pszichés problémak esetén a kezeld szakember szakmai megitélése alapjan.

A terapias terv kialakitasa

Az egyéni pszichologiai ellatdas megkezdése elétt a diagnosztikai eredmények alapjan

egyéni terapias tervet kell késziteni.

A terapidas terv tartalmazza kiilonosen:

a terapias célokat;

a varhato beavatkozasokat;
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e aterapias fokuszt;
e akontroll és feliilvizsgalat tervezett idépontjat;
e asziilékkel torténd egyiittmiikodés mod;at.

A terépias tervet sziikség szerint feliil kell vizsgalni és modositani.

A terapias folvamat

A terapias folyamat sordn a pszichologus a gyermek aktudlis allapotanak, életkoranak és
egyéni sziikségleteinek megfeleld modszereket alkalmaz.

Az alkalmazott modszerek lehetnek kiilonosen:

e tamogato pszicholdgiai intervenciok;

o jatékterapias elemek;

e kognitiv-viselkedésterapids technikak;

o ¢rzelemszabalyozast segitd modszerek;

e problémamegoldo technikék;

o relaxdaciods és fesziiltségesokkentd eljarasok;

o készségfejlesztd beavatkozasok;

e cgyéb, evidenciaalapu pszicholdgiai modszerek.

Az alkalmazott mddszerek kivalasztisa minden esetben a kezelé pszichologus szakmai

kompetencidjanak €s a gyermek sziikségleteinek figyelembevételével torténik.

A sziillok bevonasa

A terapias folyamat soran — a gyermek ¢életkoranak és allapotanak megfelelden — biztositani
kell a torvényes képviseld rendszeres tdjékoztatasat és bevonasat.

A sziilok részvétele kiilonosen indokolt:

e aterapids célok meghatarozéasakor;

e az otthoni tdmogatasi lehetdségek megbeszélésekor;

e aterapias folyamat értékelésekor;

e jelentds allapotvaltozas esetén;

az ellatas lezarasakor.
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A terapias folyamat értékelése

A gyermek allapotat és a terdpids célok megvaldsulasat rendszeresen értékelni kell.

Az értékelés soran figyelembe kell venni kiilonésen:

e atiinetek valtozasat;

e a funkcionalis javulast;

e a gyermek egyiittmiikodését;

e asziildi visszajelzéseket;

o sziikség szerint a pedagogusoktol vagy mas ellatoktol érkezd informacidkat;

e astandardizalt mérdeszkozok eredményeit, amennyiben azok alkalmazasara sor kertilt.

Az értékelés alapjan a terapids terv fenntarthatd, modosithato vagy lezarhato.

A terapias folvamat lezarasa

Az egyéni pszichologiai ellatas lezarhato kiilonésen:

e aterapias célok teljesiilése esetén;

e tartds allapotjavulas esetén;

e mas ellatasi forma sziikségessége esetén;

e agyermek vagy torvényes képviseld kérésére;

e az egylittmiikodés tartds hidnya esetén;

e egyéb szakmai indok alapjan.

A lezaras soran sziikség esetén javaslatot kell tenni tovabbi gondozéasra vagy mas ellatasi

forma igénybevételére.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell kiilonosen:

e aterapias célokat;

az alkalmazott pszichologiai beavatkozasokat;

e a gyermek egyiittmiikodésének értékelését;

e aterapias folyamat soran bekovetkezett Iényeges valtozasokat;
o asziilékkel folytatott konzultacio 1ényeges elemeit;

e aterapias terv modositasat;
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a lezarés indokat és a tovabbi javaslatokat.

Minoségbiztositas

Az egyéni gyermekpszichologiai ellatas soran biztositani kell, hogy:

a beavatkozasok a pszichologus kompetencidjanak megfelelden torténjenek;

az alkalmazott modszerek megfeleljenek a hatilyos szakmai ajanlasoknak ¢és

tudomanyos bizonyitékoknak;

a terapids célok rendszeres feliilvizsgalata megtorténjen;

a gyermek ¢és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon a terapias folyamat

menetérol;

az ellatas dokumentécioja hianytalan és naprakész legyen.

11.6.

Csoportos pszichologiai ellatas

A csoportos pszichologiai ellatds célja a gyermekek és serdiilék pszichés fejlddésének

tamogatdsa, tarsas készségeik fejlesztése, adaptiv megkiizdési stratégidik erdsitése,

valamint a k6z0sségi tanulds €s a kortars kapcsolatok pozitiv hatdsainak eldsegitése.

Alapelvek

A csoportos ellatds soran biztositani kell:

a gyermekkozpontu szemlélet érvényesiilését;

a biztonsagos, elfogado és tdmogatd csoportlégkor kialakitasat;

a résztvevok méltosaganak és személyiségi jogainak tiszteletben tartdsat;
az ¢életkornak ¢és fejlettségi szintnek megfeleld csoportosszetételt;

a szakmailag megalapozott, evidenciaalapti modszerek alkalmazasat;

az egyéni sziikségletek figyelembevételét.

Indikacio

Csoportos pszichologiai ellatas javasolhato kiilonosen:

szocialis készségek fejlesztésére;
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o ¢rzelemszabalyozasi készségek fejlesztésére;
e szorongaskezeld készségek fejlesztésére;
e Onismeret és Onértékelés timogatdsara;
e kommunikacids készségek fejlesztésére;
e kortars kapcsolatok erdsitésére;
e neurofejlddési zavarokhoz kapcsolodo készségtejlesztésre;
e cgyéb, szakmailag indokolt esetekben.
A csoportos ellatas 6nallo terapias forma vagy az egyéni ellatast kiegészitd beavatkozas is

lehet.

A résztvevok kivalasztasa

A csoportba torténd bevalasztas soran figyelembe kell venni kiilonosen:
e agyermek életkorat;
e pszichés allapotat;
o fejlettségi szintjét;
o diagnozisat és terapids sziikségleteit;
e motivaciojat és egylittmiikodési készségét;
e acsoport Osszetételét.

A csoportba torténd felvételrdl a kezeld szakember szakmai mérlegelés alapjan dont.

A csoport miikodése

A csoportos foglalkozdsok:
e clére meghatarozott szakmai célok alapjan zajlanak;
e strukturalt tematikat kovetnek;
o megfelelden képzett szakember vezeti dket;
o sziikség esetén két csoportvezetd kozremiikodésével valosulnak meg.

A csoport miikodési szabdlyait az elsé alkalommal ismertetni kell a résztvevokkel.

A sziillok bevonasa
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A torvényes képvisel6t a csoportos ellatas céljarol, varhatd menetérdl és a részvétel
feltételeirdl eldzetesen tajékoztatni kell.
Sziikség szerint a terapids folyamat sordn sziilékonzultacid biztosithatdé a gyermek

fejlodésének attekintése €s az otthoni tdmogatas eldsegitése érdekében.

A terapias folyvamat értékelése

A csoportos ellatas eredményességét rendszeresen értékelni kell.
Az értékeleés soran figyelembe kell venni:

o akitlizott terapias célok teljesiilését;

e a gyermek részvételét és egylittmitkodését;

e atarsas készségek alakulasat;

e apszichés tiinetek valtozasat;

e asziildi és — sziikség szerint — pedagogusi visszajelzéseket.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell kiilonosen:
e acsoportos ellatas indikaciojat;
e a foglalkozasok id6pontjat;
e ajelenlétet;
e az alkalmazott modszereket;

e a gyermek részvételének €s egylittmitkddésének értékelését;

e aterapias folyamat szempontjabol 1ényeges megallapitasokat;

a tovabbi szakmai javaslatokat.

Minoségbiztositas

A csoportos pszichologiai ellatds soran biztositani kell, hogy:
e a csoportot megfeleld kompetencidval rendelkezd szakember vezesse;
e acsoport Osszetétele szakmailag indokolt legyen;

e a foglalkozasok eldre meghatarozott szakmai célokat kovessenek;
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a gyermekek biztonsadgos ¢és tamogatd kornyezetben vehessenek részt a

foglalkozasokon;

a terapids folyamat megfeleléen dokumentalasra keriiljon.

Gyermekpszichiatriai gondozas

A gyermekpszichiatriai gondozads célja a diagnosztizalt mentalis zavarban szenvedd

gyermek vagy serdiil6 allapotanak folyamatos nyomon kdvetése, a terapias terv rendszeres

feliilvizsgalata, a kezelés eredményességének értékelése, valamint a hosszu tavu pszichés

stabilitas és életmindség tamogatasa.

Alapelvek

A gyermekpszichiatriai gondozas soran biztositani kell:

a gyermekkozpontu ellatas érvényesiilését;

a folyamatossag ¢és kiszamithatosag elvének érvényesitését;
a biopszichoszocialis szemlélet alkalmazasat;

az evidenciaalapu ellatds biztositasat;

a gyermek és torvényes képviseld aktiv egytittmiikodését;
a multidiszciplinaris szemlélet érvényesitését;

a rendszeres allapotfelmérést és dokumentaciot.

Indikacio

Gyermekpszichiatriai gondozas javasolt kiilonosen:

tartds vagy visszatérd pszichiatriai korképek esetén;

gyogyszeres kezelés alatt all6 betegek kovetésére;

komplex pszicholdgiai és pszichiatriai ellatast igényld esetekben;
neurofejlodési zavarok hosszu tavia kovetése soran;

jelentds funkcidéromlassal jaré mentdlis zavarok esetén;
visszaesés fokozott kockazata esetén;

egyéb, a kezel6 gyermekpszichidter szakmai megitélése alapjan.
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A gondozas tartalma

A gondozas soran rendszeresen értékelni kell kiilonosen:

a pszichés tiinetek alakulasat;

a gyermek fejlodését;

az iskolai vagy 6vodai miikodést;

a csaladi kornyezet valtozasait;

a tarsas kapcsolatok alakulasat;

az ¢letmindséget;

az alkalmazott terapiak eredményességét;

a gyogyszeres kezelés hatékonysagat és toleralhatésagat, amennyiben gyogyszeres

kezelés torténik.

Kontrollvizsgalatok

A kontrollvizsgéalatok gyakorisdgat minden esetben a gyermek aktudlis allapota, a

diagnozis, az alkalmazott terapias beavatkozasok és a kezeld gyermekpszichiater szakmai

megitélése alapjan kell meghatarozni.

A kontrollvizsgalatok soran sziikség szerint sor keriilhet:

pszichidtriai statuszvizsgalatra;

a terapids célok feliilvizsgélatara;

a gyogyszeres kezelés attekintésére;
pszichoedukaciora;
sziilokonzultaciora;

tovabbi vizsgalatok vagy konzilium kezdeményezésére.

Multidiszciplinaris egviittmikodés

A gondozas soran sziikség szerint egyiitt kell miikodni kiilonosen:

gyermekpszichologussal;
hazi gyermekorvossal vagy haziorvossal,

egy¢éb szakorvosokkal;
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pedagogiai szakszolgalattal;
koznevelési intézménnyel;
gyermekjoléti és gyermekvédelmi szolgélattal,

egyeéb, a gyermek ellatasaban részt vevo szakemberekkel.

Az egyiittmiikddés soran az adatkezelésre és a titoktartasra vonatkozo jogszabalyokat

maradéktalanul be kell tartani.

A gondozasi terv feliilvizsgalata

A gondozasi tervet rendszeresen, valamint minden jelentds allapotvaltozas esetén feliil kell

vizsgalni.

A feliilvizsgalat soran értékelni kell kiilonésen:

a terapias célok teljesiilését;
az aktualis pszichés éallapotot;
a funkcionalis valtozasokat;

a csalad egylittmiikodését;

a tovabbi ellatasi sziikségleteket.

A feliilvizsgalat eredménye alapjan a gondozasi terv fenntarthatd, modosithatd vagy

lezarhato.

A gondozas lezarasa

A gyermekpszichiatriai gondozas lezarhato kiilonosen:

tartos allapotstabilitas esetén;

a gondozasi célok teljesiilésekor;

mas ellatasi forma indokoltta valasakor;

nagykoru ellatasba torténd atadas esetén;

a beteg vagy torvényes képviseld kérésére, amennyiben annak szakmai akadalya
nincs;

egy¢eb szakmailag indokolt esetben.

A gondozés lezarasakor sziikség esetén irdsos javaslatot kell adni a tovabbi kontrollokra,

terapiara vagy mas ellatasi formara.

verzio: 1.0 -141 - 2026. oktdber



Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentécioban rogziteni kell kiillondsen:

a kontrollvizsgalatok id6pontjat;

a pszichiatriai statusz lényeges elemeit;

a diagnozist és annak valtozasat;

az alkalmazott terapias beavatkozasokat;

a gyogyszeres kezelés modositasat, amennyiben tortént;
a gondozasi terv valtozasait;

a tovabbi szakmai javaslatokat.

Minoségbiztositas

A gyermekpszichiatriai gondozas soran biztositani kell, hogy:

11.8.

a kontrollvizsgalatok a szakmai sziikségleteknek megfeleld gyakorisdggal
torténjenek;

a gondozasi terv rendszeres feliilvizsgalata megtorténjen;

az ellatas 6sszhangban alljon a hatalyos szakmai iranyelvekkel;

a gyermek és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon a gondozas
céljarol és menetérol,

az egészségligyi dokumentacid hidnytalan és naprakész legyen.

Gyogyszeres kezelés alapelvei

A gyodgyszeres kezelés célja a mentdlis zavarok tiineteinek csokkentése, a gyermek vagy

serdiilé funkcionalis allapotanak javitdsa, a pszichés stabilitds eldsegitése, valamint a

pszicholdgiai és pszichoszocialis beavatkozasok eredményességének tdmogatasa.

Alapelvek

A gyogyszeres kezelés soran az alabbi alapelveket kell érvényesiteni.

a gyermek mindenek felett 4116 érdekének figyelembevétele;

evidenciaalapu gyogyszeralkalmazas;
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e egyéni kockazat—haszon mérlegelés;

e alegkisebb hatékony dozis alkalmazasanak elve;

e rendszeres kontrollvizsgélatok biztositasa;

e agyodgyszeres ¢s nem gyogyszeres terapiak 6sszehangolésa;
e agyermek és torvényes képviseld megfeleld tajékoztatasa;

e abiztonsagos gyodgyszeralkalmazas eldsegitése.

Indikacio
Gyogyszeres kezelés kizarolag gyermekpszichiater szakorvos szakmai dontése alapjan
kezdeményezhetd.
A gyogyszeres kezelés megkezdése elott meérlegelni kell:
e adiagnoézist;
e atiinetek sulyossagat;
e a funkcionalis karosodas mértékét;
e akorabban alkalmazott kezelések eredményességét;
e anem gyogyszeres beavatkozasok lehetdségeit;
e az esetleges tarsbetegségeket;

e az ellenjavallatokat és kockazati tényezoket.

A kezelés megkezdése

A gyogyszeres kezelés megkezdése eldtt a torvényes képvisel6t — valamint életkoranak és
érettségének megfelelden a gyermeket — tdjékoztatni kell kiilondsen:

o akezelés céljarol;

e a varhat6 elényokrol;

e alehetséges mellékhatasokrol;

e akezelés varhat6 idotartamarol,

e akontrollvizsgalatok sziikségességérol,

e a gyogyszerszedés modjarol,

e az egylittmiikodés jelentdségérol.

A tajékoztatasnak kozérthetdnek és az egyéni sziikségletekhez igazodonak kell lennie.
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A kezelés kovetése

A gyogyszeres kezelés sordan rendszeresen értékelni kell:
e atiinetek valtozasat;
e aterapids hatékonysagot;
e a gyermek altalanos allapotat;
e az esetleges mellékhatasokat;
e a gyogyszerszedési egyiittmiikodést;
e agyermek ¢és a csalad visszajelzéseit.

Sziikség esetén a kezelést modositani vagy megsziintetni kell.

Mellékhatasok monitorozasa

A gyodgyszeres kezelés soran kiilonds figyelmet kell forditani a gyogyszerrel osszefliggd
nemkivanatos események felismerésére és dokumentalasara.
A mellékhatasok észlelése esetén a kezelo gyermekpszichidater dont:
e a tovabbi monitorozasrol;
e a dozis modositasarol;
e a gyogyszer cseréjérol;
e akezelés felfliggesztésérdl vagy megsziintetésérol.
Sziikség esetén tovabbi szakorvosi vizsgalat vagy laboratériumi ellendrzés

kezdeményezhetd.

A gvogyszeres és nem gyogyszeres kezelés 6sszehangolasa

A gyogyszeres kezelés 6nmagdban nem helyettesiti a pszichologiai, pszichoterapias vagy
pszichoszocidlis beavatkozasokat.

Amennyiben szakmailag indokolt, a gyodgyszeres kezelést egyéni vagy csoportos
pszichologiai ellatassal, pszichoedukacidval, sziilékonzultacioval és egyéb tamogatd

beavatkozasokkal 6sszehangoltan kell alkalmazni.
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A kezelés megsziintetése

A gyogyszeres kezelés megsziintetésérdl minden esetben a kezeld gyermekpszichiater dont

a gyermek aktudlis allapotanak, a terapids eredményeknek ¢és az esetleges kockéazatoknak

a mérlegelésével.

A kezelés megsziintetése soran sziikség szerint fokozatos doziscsokkentést kell alkalmazni,

amennyiben ezt az adott gyogyszer alkalmazasi eldirdsa vagy szakmai iranyelv indokolja.

A gyermek ¢és torvényes képviseldje részére tajékoztatast kell adni a kezelés befejezésének

menetérol és a tovabbi kontrollok sziikségességérol.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell kiilonosen:

a gyogyszeres kezelés indikacigjat;
az alkalmazott gyogyszer(ek)et;

a kezelés megkezdésének iddpontjat;
a dozismodositasokat;

a terapias hatés értékelését;

az észlelt mellékhatasokat;

az atadott tajékoztatas tényét;

a tovabbi kezelési tervet.

Minoségbiztositas

A gyogyszeres kezelés soran biztositani kell, hogy:

a kezelés a hatadlyos szakmai irdnyelveknek és alkalmazési eldirdsoknak
megfelelden torténjen;

a gyermek allapotanak rendszeres ellendrzése megtorténjen;

a mellékhatasok felismerése és dokumentalasa folyamatos legyen;

a gyermek ¢és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon;

a gyogyszeres kezelés és az egyéb terapids beavatkozasok Osszehangoltan

valdsuljanak meg.
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11.9. Konzulticié a koznevelési intézményekkel

Az egyiittmiikddés célja a gyermek fejlddésének, mentélis egészségének és koznevelési
beilleszkedésének tamogatasa, valamint az egészségiigyi ¢és koznevelési szereplok kozotti

hatékony informacidaramlés eldsegitése.

Alapelvek

A kéznevelési intézményekkel tortend egyiittmiikodeés soran biztositani kell:
e a gyermek mindenek felett 4116 érdekének elsddlegességét;
e akolesonds szakmai egylittmiikodést;
e a kompetenciahatarok tiszteletben tartasat;
e agyermek személyiségi jogainak védelmét;
e az adatvédelmi és titoktartasi szabalyok betartasat;

o azegyértelmi és kozérthetd szakmai kommunikéciot.

Az egviittmiikodés indikacioi

A kéznevelési intézménnyel tortéeno konzultacio kiilondsen indokolt:
e a gyermek iskolai vagy 6vodai miikodését érintd pszichés problémak esetén;
e tanuldsi, magatartasi vagy beilleszkedési nehézségek fennallasakor;
e aterapias terv megvalositasanak tdmogatasa érdekében;
e akdznevelési kornyezetben alkalmazhatd tAmogatasi lehetdségek egyeztetésére;
e a gyermek allapotat érintd jelentds valtozasok esetén;

e akezeld szakember szakmai megitélése alapjan.

Az egviittmiikodés formai

A konzultacio torténhet kiilonésen:
e irasbeli szakmai vélemény készitésével;
o telefonos egyeztetéssel,

e személyes konzultacioval;
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e csetmegbeszélés keretében;
o koz0s szakmai egyeztetésen torténd részvétellel.
Az egylittmiikodés soran kizardlag a gyermek ellatdsa szempontjabdl sziikséges

informaciok oszthatok meg.

A konzultacio tartalma

A szakmai konzultdcio sordan — sziikség szerint — egyeztetheto kiilonésen:
e a gyermek kdznevelési miikodése;
e afigyelmet, viselkedést vagy érzelmi miikddést érintd tapasztalatok;
e atanulési és alkalmazkodasi nehézségek;
o akozosségi kapcsolatok;
e az intézményben alkalmazhat6 tdmogato intézkedések;
e aterapias folyamatot segitd kdrnyezeti tényezdk;
e agyermek fejlédésének nyomon kovetése.
A konzultacié nem terjedhet ki olyan egészségiigyi adatok atadasara, amelyek a szakmai

cél eléréséhez nem sziikségesek.

Adatkezelés és titoktartas

A koznevelési intézmény részére egészségligyi adat kizarolag a hatalyos jogszabalyoknak
megfelelden, a sziikséges mértékben és —amennyiben jogszabaly eltéréen nem rendelkezik
— a torvényes képviseld megfeleld tajékoztatasa mellett adhato at.

Az adatatadas soran minden esetben az adattakarékossag elvét kell alkalmazni.

Kompetenciahatarok

Az egészségiigyi szakember feladata:
e a gyermek mentdlis dllapotanak értékelése;
e aterapias javaslatok megfogalmazasa;
e akoznevelési intézmény szakmai tdimogatasa.
e A koznevelési intézmény feladata:
e apedagdgiai tdmogatas biztositdsa;

e a gyermek mindennapi miikodésének segitése;
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e ajavaslatok lehetdség szerinti beépitése a nevelési-oktatasi folyamatba.

Az egyiittmiikddés soran minden résztvevo sajat szakmai kompetencidjan beliil jar el.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell kiilonosen:
e a konzultaci6 idépontjat;
e az egylittmiikodés formajat;
e arésztvevoket;
e amegosztott szakmai informéciok 1ényegét;
e a megfogalmazott javaslatokat;

e az esetleges tovabbi intézkedéseket.

Minoségbiztositas

Az egyiittmiikédés soran biztositani kell, hogy:
e akonzultaci6 szakmailag indokolt legyen;
e az informdacidatadas célhoz kototten torténjen;
e az adatkezelés megfeleljen a hatalyos jogszabalyoknak;
e aszakmai kommunikéci6 dokumentalt legyen;
e akoznevelési intézmény részére adott javaslatok egyértelmiiek és megvalosithatok

legyenek.

11.10. Multidiszciplinaris teamkonzultacio

A teamkonzultacid célja a gyermek vagy serdiild komplex allapotanak kozds szakmai
értékelése, a diagnosztikus €s terapias dontések megalapozésa, valamint az ellatasban részt

vevO szakemberek egylittmiikdodésének eldsegitése.

Alapelvek

A teamkonzultdcio soran az alabbi alapelveket kell érvényesiteni:
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e agyermek mindenek felett 4ll6 érdekének elsddlegessége;
e multidiszciplinaris szemlélet alkalmazésa;

e kolcsonos szakmai tisztelet és egylittmiikddés;

e cvidenciaalapti dontéshozatal;

e kompetenciahatarok tiszteletben tartdsa;

e aszakmai vélemények integralasa;

e adatvédelmi ¢és titoktartasi szabalyok betartésa.

Indikacio
Teamkonzultdcio javasolt kiilonosen az alabbi esetekben:
e Osszetett diagnosztikai kérdések esetén;
e komplex terapias terv kialakitasakor;
e ¢lhtz6do vagy nem megfeleld terapias valasz esetén;
e tObb szakma egyiittmiikodését igényld esetekben;
e jelentds allapotromlas esetén;
e gyermekvédelmi szempontbol kiemelt esetekben;
e mas intézménybe torténd tovabbiranyitas mérlegelésekor;

e egyéb, a kezeld szakember szakmai megitélése alapjan.

A team o0sszetétele

A teamkonzultacion részt vehetnek kiilondsen:
e gyermekpszichiater;
e gyermekpszichologus;
e klinikai szakpszichologus;
e mentalhigiénés szakember;
o sziikség szerint egyéb egészségiigyi szakemberek.
Indokolt esetben — a jogszabdlyi és adatvédelmi eldirdsok betartasa mellett — bevonhato:
e hazi gyermekorvos vagy héaziorvos;
e védong;

e pedagogiai szakszolgalat munkatérsa;
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e gyermekjoléti vagy gyermekvédelmi szakember;

e cgyéb, a gyermek ellatdsdban részt vevd szakember.

A teamkonzultacio menete

A teamkonzultacio soran at kell tekinteni kiilonésen:
e az aktudlis diagnozist;
e arendelkezésre allo vizsgalati eredményeket;
e apszichologiai és pszichidtriai megallapitasokat;
e aterapias folyamat eddigi eredményeit;
e acsaladi és koznevelési kornyezetbdl szarmazo relevans informaciokat;
e az aktudlis problémakat és kockazatokat;
e alchetséges tovabbi beavatkozasokat.
A konzultacid célja kozds szakmai allaspont kialakitdsa és a tovabbi ellatasi terv

meghatdrozasa.

Dontéshozatal

A teamkonzultdcio eredményeként sziikség szerint dontés sziilethet kiilonosen:
e adiagndzis megerdsitésérdl vagy modositasarol;
e aterapias terv kialakitasarol vagy modositasarol;
e tovabbi diagnosztikai vizsgélatok sziikségességérdl;
o gyodgyszeres kezelés megkezdésérdl vagy modositasarol;
e mas szakember bevonasarol;
e mas ellatasi szintre torténd tovabbiranyitasrol;

e gyermekvédelmi intézkedés kezdeményezésérol.

Dokumentacio

A teamkonzultdciorol az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell kiilonosen:
e a konzultaci6 idépontjat;
e arésztvevo szakembereket;

e amegtargyalt szakmai kérdéseket;
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e a kialakitott k6z0s szakmai allaspontot;
e ameghozott dontéseket;

e atovabbi ellatasi tervet.

Minoségbiztositas

A teamkonzultdcio soran biztositani kell, hogy:
e arésztvevd szakemberek megfeleld kompetenciaval rendelkezzenek;
e adontések a rendelkezésre allo szakmai informéaciokon alapuljanak;
¢ minden relevans szakmai vélemény mérlegelésre keriiljon;
e a dontések dokumentaltak és visszakdvethetdk legyenek;
e a team altal meghatarozott ellatdsi terv megvalosuldsa sziikség szerint

feliilvizsgalatra keriiljon.

11.11. Gondozas és utankovetés

Az utankovetés célja a terapias eredmények fenntartdsa, a visszaesés korai felismerése, a
gyermek fejléddésének nyomon kovetése, valamint sziikség esetén a tovabbi beavatkozasok

idében torténd kezdeményezése.

Alapelvek

Az utankovetés soran biztositani kell:
e a gyermek sziikségleteihez igazodo ellatast;
e aterapias eredmények nyomon kovetését;
e avisszaesés megeldzését;
e acsalad folyamatos timogatasat;
e azegylittmiikodést a gyermek ellatasaban részt vevo szakemberekkel;

e asziikség szerinti gyors visszairanyitas lehetdségét.

Indikacio

Utankovetes indokolt kiilonosen:
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az aktiv terapias szakasz lezarasat kovetden,;
gyogyszeres kezelés befejezése utan;

visszaesés fokozott kockazata esetén;

neurofejlodési zavarok hosszabb tava kovetése soran;
jelentds élethelyzeti valtozasok esetén;

a kezeld szakember szakmai megitélése alapjan.

Az utankovetés tartalma

Az utankévetés soran sziikség szerint értékelni kell:

a gyermek aktualis pszichés allapotat;
a koréabbi terdpias célok fennmaradasat;
az iskolai vagy 6vodai miikodést;

a csaladi alkalmazkodast;

az esetleges Uj tlinetek megjelenését;

a tovabbi ellatasi sziikségletet.

Egviittmukodés

Az utankévetés soran sziikség szerint egyiitt kell mitkédni:

a torvényes képviseldvel;

a hazi gyermekorvossal vagy haziorvossal;
a kdznevelési intézménnyel;

a pedagogiai szakszolgélattal;

egyeéb, a gyermek ellatasaban részt vevo szakemberekkel.

Visszaesés felismerése

Az utankévetés soran kiilonos figyelmet kell forditani:

a korabbi tiinetek ismételt megjelenésére;
1j pszichés tiinetek kialakulasara;
funkcionalis romlasra;

iskolai vagy csaladi nehézségek fokozddasara;
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a gyermek vagy a csalad fokozott pszichés terhelésére.

Sziikség esetén ismételt diagnosztikai vagy terdpias ellatast kell kezdeményezni.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell kiilonosen:

az utankdvetd vizsgalatok idépontjat;
az aktualis allapot értékelését;

az esetleges allapotvaltozasokat;

a csaladdal tortént egyeztetéseket;

a tovabbi szakmai javaslatokat.

Minoségbiztositas

Az utankovetés soran biztositani kell, hogy:

11.12.

a kovetés a gyermek sziikségleteihez igazodjon;
a visszaesés jelei idében felismerésre keriiljenek;
sziikség esetén a gyermek ismételten ellatasba kertiljon;

az utankdvetés minden 1ényeges eleme dokumentalt legyen.

Az ellatas lezarasanak protokollja

Az ellatds lezarasanak célja annak biztositdsa, hogy a terdpias folyamat szakmailag

megalapozott mdédon, a gyermek érdekeit szem el6tt tartva fejez6djon be, valamint sziikség

esetén megtorténjen a tovabbi ellatasra vagy gondozadsra vonatkozd javaslatok

megfogalmazésa.

Alapelvek

Az ellatas lezarasa soran biztositani kell:

a gyermek mindenek felett 116 érdekének érvényesiilését;
a terapids eredmények Osszegzését;

a gyermek ¢és torvényes képviseld megfeleld tajékoztatasat;
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e atovabbi ellatasi sziikségletek felmérését;
e az ellatas folyamatossaganak biztositasat, amennyiben az indokolt;

e alezaras teljes korti dokumentalasat.

Az ellatas lezarasanak indikacioi

Az ellatas lezarhato kiilonésen az alabbi esetekben:
e aterapias célok teljesiilése esetén;
e tartds allapotjavulas vagy allapotstabilitas esetén;
e a gyermek allapota tovabbi szakellatdst nem indokol;
® mas egészségligyi vagy szocialis ellatasi forma valik sziikségessé;
e agyermek nagykoruva valasa és felndttellatasba torténd atadasa esetén;
e a beteg vagy torvényes képviseld kérésére, amennyiben annak szakmai akadalya
nincs;

e az egylittmiikodés tartds hidnya esetén, megfeleld dokumentalas mellett.

A lezaras elotti értékelés

Az ellatas lezarasat megelozoen értékelni kell kiilonosen:
o akezdeti terapias célok teljestilését;
e a gyermek aktualis pszichés allapotat;
e a funkcionalis allapot valtozasat;
e acsaladi és koznevelési kornyezetben bekdvetkezett valtozasokat;
e atovabbi ellatasi sziikségletet;

e avisszaesés lehetséges kockazatait.

Tajékoztatas és javaslatok

Az ellatas lezarasakor a gyermeket — életkoranak és érettségének megfelelden — valamint
torvényes képviseldjét tajékoztatni kell kiilondsen:

e az ellatads sordn elért eredményekrdl;

e az aktudlis allapotrol;

e az esetleges tovabbi teenddkrol;
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e avisszaesésre utalo figyelmeztetd jelekrol;
e a sziikséges kontrollvizsgalatokrol;

e akésobbi ismételt jelentkezés lehetdségérdl.

Amennyiben indokolt, irdsos szakmai javaslatot kell adni a tovabbi egészségiigyi,

pedagogiai vagy szocidlis ellatdsra vonatkozoan.

Mas ellatasba torténo atadas

Amennyiben a gyermek allapota mas ellatasi forma igénybevételét indokolja, biztositani
kell az ellatas folyamatossagat.
Sziikseg esetén a kezel6 szakember kezdeményezi:

e mas egészségiigyi szolgaltatdhoz torténd tovabbiranyitast;

o felndtt pszichidtriai elldtasba torténd atadast;

e pedagogiai szakszolgalat vagy egyéb tdmogato szolgéltatds bevonasat;

e cgyéb, a gyermek sziikségleteinek megfeleld ellatds megszervezését.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell kiilonosen:
o az ellatas lezardsanak idOpontjat;
e alezaras szakmai indokat;
e a gyermek aktudlis allapotanak Osszegzését;
e aterapias eredmények értékelését;
e az atadott tajékoztatds tényét;
e atovabbi szakmai javaslatokat;

o sziikség esetén a tovabbirdnyitds megtorténtét.

Minoségbiztositas

Az ellatas lezarasa soran biztositani kell, hogy:
e alezaras szakmailag megalapozott dontésen alapuljon;

e agyermek és torvényes képviseldje megfeleld tajékoztatast kapjon;
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e atovabbi ellatasi sziikségletek felmérésre keriiljenek;
e az ellatas folyamatossaga indokolt esetben biztositott legyen;

e alezaras teljes korlien dokumentalasra kertiljon.

12. SURGOSSEGI PROTOKOLL

12.1. Kirizisintervencio

Jelen slirgdsségi protokoll célja a gyermek- és serdiilokori akut pszichés krizishelyzetek
felismerésének, azonnali ellatasanak, a veszélyeztetettség felmérésének és a sziikséges
siirgdsségi intézkedések egységes szakmai rendjének meghatdrozdsa a Szentendre Varos
Egészségiigyi Intézményei Gyermekpszichologiai és Gyermekpszichiatriai

Szakellatasaban.

Hataly
A protokoll alkalmazandé minden olyan esetben, amikor a gyermek vagy serdiild akut

pszichés allapota azonnali szakmai beavatkozast tesz sziikségessé a gyermek testi vagy
pszichés biztonsaganak megorzése, illetve a tovabbi karos kdvetkezmények megeldzése

érdekében.

Krizishelyzet meghatarozasa

Krizishelyzetnek mindsiil minden olyan akut pszichés allapot, amely soran a gyermek vagy
serdiilé6 korabbi megkiizdési mechanizmusai 4atmenetileg elégtelenné valnak,
alkalmazkodoképessége jelentdsen csokken, és fennall annak veszélye, hogy dnmagara

vagy kornyezetére nézve sulyos kovetkezmények alakulnak ki.

Alapelvek

Krizishelyzet ellatasa soran biztositani kell:
e a gyermek testi €s pszichés biztonsaganak elsddlegességét;
e agyors ¢és strukturalt allapotfelmérést;

e aveszélyeztetettség azonnali értékelését;
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a legkevésbé korlatozo, ugyanakkor biztonsagos beavatkozas alkalmazasat;
a gyermek életkoranak megfelelé kommunikéciot;

a torvényes képviseld mieldbbi tajékoztatasat és bevonasat;

a sziikséges szakemberek bevonasat;

az ellatas teljes korti dokumentalasat.

Indikacio

A siirgdsségi krizisintervencio kiilonésen indokolt:

akut ongyilkossagi veszélyeztetettség esetén;

Onsérté magatartas fennallasakor;

sulyos pszichés dekompenzacid esetén;

akut traumatikus eseményt kovetd pszichés krizis soran;

jelentds agressziv vagy impulzuskontroll-zavar esetén;

sulyos csaladi vagy gyermekvédelmi krizishelyzetben;

minden olyan esetben, amikor a kezeld szakember megitélése szerint a gyermek

biztonsaga veszélyeztetett.

Az ellatas menete

Krizishelyzet észlelése esetén a szakember:

haladéktalanul felméri a gyermek aktualis allapotat és veszélyeztetettségét;
biztositja a gyermek és kdrnyezete biztonsagat;

sziikség szerint bevonja a gyermekpszichidtert vagy mas illetékes szakembert;
haladéktalanul tdjékoztatja a torvényes képviseldt, amennyiben ez a gyermek
érdekét nem sérti;

meghatdrozza a tovabbi siirgdsségi ellatas sziikségességét;

szlikség esetén kezdeményezi a megfeleld siirgdsségi vagy fekvobeteg-ellatast;

dokumentalja a teljes eseménysort és az elvégzett intézkedéseket.

Tovabbi intézkedések

A krizis sulyossagatol fiiggben sziikség lehet:
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e siirgdsségi gyermekpszichiatriai konziliumra;

o fekvdbeteg gyermekpszichidtriai felvétel kezdeményezésére;

e siirgdsségi osztaly bevonasara;

o gyermekvédelmi jelzés megtételére;

e renddrség vagy mentdszolgalat bevondsara, ha a gyermek vagy maés személyek
biztonsaga ezt indokolja;

e soron kiviili ambulans kontrollvizsgéalat megszervezésére.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell:
e akrizishelyzet leirasat;
e asiirgdsségi allapotfelmérés eredményét;
e aveszélyeztetettség szakmai értékelését;
e a megtett intézkedéseket;
e a bevont szakembereket;
e atdrvényes képviseld tajékoztatasat;

a tovabbi ellatasi tervet.

Minoségbiztositas

A siirgosségi krizisintervencio soran biztositani kell, hogy:
o az ellatas késedelem nélkiil megkezdddjon;
e aveszélyeztetettség strukturalt modon keriiljon felmérésre;
o a megfelel ellatasi szintre torténd tovabbiranyitas indokolatlan késedelem nélkiil
megtorténjen;
e minden szakmai dontés dokumentalt és visszakdvethetd legyen;

o akrizist kovetden a gyermek szamadra sziikséges utankdvetés biztositott legyen.

12.2. Ongyilkossagi veszély
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Jelen silirgésségi  protokoll célja az Ongyilkossagi veszélyeztetettség
felismerésének, az azonnali kockazatértékelésnek, a gyermek biztonsagat szolgald
intézkedéseknek, valamint a megfeleld siirgdsségi ellatas biztositasanak egységes

szakmai rendjének meghatdrozasa.

Hataly

A protokoll alkalmazand6 minden olyan gyermek vagy serdiilé esetében, akinél
ongyilkossagi gondolatok, ongyilkossagi szandék, ongyilkossagi kisérlet, illetve az

onveszélyeztetés fokozott kockazata meriil fel.

Alapelvek

Az ellatas soradn biztositani kell:
e a gyermek testi €s pszichés biztonsaganak elsddlegességét;
e aveszélyeztetettség haladéktalan felmérését;
e alegkevésbé korlatozd, ugyanakkor biztonsagos ellatas biztositasat;
e a gyermek ¢letkoranak megfeleld kommunikaciot;
e atorvényes képviseld mieldbbi tdjékoztatasat és bevonasat, amennyiben ez nem
veszélyezteti a gyermek érdekeit;

e aslirgdsségi szakellatas késedelem nélkiili igénybevételét, ha az indokolt.

Figyelmezteto jelek

Az ongyilkossagi veszélyeztetettség gyanujat keltheti kiilondsen:
o Ongyilkossagra vagy halalvagyra utal6 kijelentés;
e Onsértd magatartds vagy annak fokozodasa;
e sulyos reménytelenség vagy kilatastalansag kifejezése;
e hirtelen viselkedésvaltozas;
e jelentds pszichés dekompenzacio;

e korabbi 6ngyilkossagi kisérlet;

a kezel6 szakember altal észlelt egyéb fokozott kockazati tényezok.

Az ellatas menete
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Ongyilkossagi veszélyeztetettség észlelése esetén a szakember:

haladéktalanul felméri az aktualis veszélyeztetettség mértékét;

biztositja, hogy a gyermek feliigyelet nélkiil ne maradjon;

megteremti a biztonsagos kornyezetet;

sziikség szerint bevonja a gyermekpszichidtert vagy mas illetékes szakembert;
késedelem nélkiil tajékoztatja a torvényes képviseldt, amennyiben ez nem
veszélyezteti a gyermek biztonsagat;

meghatdrozza a sziikséges tovabbi slirgdsségi intézkedéseket;

indokolt esetben siirgdsségi gyermekpszichiatriai vagy fekvobeteg-ellatast

kezdeményez.

Tovabbi intézkedések

A kockazat mértéketol fiiggoen sziikség lehet:

stirgdsségi gyermekpszichiatriai vizsgalatra;

fekvobeteg gyermekpszichidtriai felvétel kezdeményezésére;
mentdszolgalat bevonasara;

mas egészségligyi szolgaltatoval torténd egyeztetésre;

a csalad részletes tajékoztatdsara;

soron kiviili kontrollvizsgalat megszervezésére.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell:

a veszélyeztetettségre utald koriilményeket;
az elvégzett szakmai kockazatértékelést;

a meghozott dontéseket;

a megtett intézkedéseket;

a torvényes képviseld tajékoztatasanak tényét;

a tovabbi ellatasi tervet.

Minoségbiztositas
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Biztositani kell, hogy:
e az Ongyilkossagi veszélyeztetettség felismerése minden esetben siirgdsségi
helyzetként kertiljon kezelésre;
e akockazatértékelés strukturalt modon torténjen;
e asziikséges szakemberek késedelem nélkiil bevonasra keriiljenek;
e a megfeleld ellatasi szintre torténd tovabbiranyitds indokolatlan késedelem
nélkil megtorténjen;

¢ minden szakmai dontés és intézkedés dokumentalt legyen.

12.3. Onveszélyeztetés

Jelen silirgdsségi protokoll célja az onveszélyeztetdé magatartas felismerésének, az akut
kockéazat felmérésének, a gyermek biztonsdgat szolgald azonnali intézkedéseknek,
valamint a megfeleld tovabbi egészségiigyi ellatds biztositasanak egységes szakmai

rendjének meghatarozasa.

Hataly
A protokoll alkalmazandé minden olyan gyermek vagy serdiild esetében, akinél
onvesz¢lyeztetd magatartds ¢észlelhetd vagy annak fokozott kockdzata meriil fel,

fiiggetlentil attol, hogy fennall-e 6ngyilkossagi szandék.

Fogalom

Onveszélyeztetésnek mindsiil minden olyan magatartis vagy allapot, amelynek
kovetkeztében a gyermek testi vagy pszichés egészsége kozvetleniil vagy kozvetve
veszélybe keriilhet. Ide tartozhatnak kiilondsen az Onsértd magatartdsok, a stlyos
onelhanyagolas, valamint mas olyan viselkedésformdk, amelyek jelentds

egészségkarosodas kockazataval jarnak.

Alapelvek

Az ellatas soran biztositani kell:
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a gyermek testi és pszichés biztonsadganak elsdédlegességét;

az onveszélyeztetés mértékének haladéktalan felmérését;

annak tisztazasat, hogy fennall-e 6ngyilkossagi veszélyeztetettség;
a legkevésbé korlatozo, ugyanakkor biztonsagos ellatas biztositasat;
a torvényes képviseld mieldbbi tajékoztatisat és bevonasat;
sziikség esetén a megfeleld siirgdsségi ellatds megszervezését;

a teljes korti dokumentéciot.

Figyelmezteto jelek

Az onveszélyeztetés gyanujat keltheti kiilonosen:

ismétlodo dnsértd magatartas;

friss vagy ismétlddd sériilések;
sulyos impulzuskontroll-zavar;
jelentds érzelmi labilités;

veszélyes kockazatvallalo viselkedés;
sulyos dnelhanyagolas;

a kezeld szakember altal észlelt egyéb onveszélyeztetd magatartas.

Az ellatas menete

Onveszélyeztetés észlelése esetén a szakember:

haladéktalanul felméri az 6nveszélyeztetés jellegét és stilyossagat;

értékeli az ongyilkossagi veszélyeztetettség fennallasat;

biztositja a gyermek biztonsagat és folyamatos feliigyeletét, amennyiben ez
indokolt;

sziikség szerint bevonja a gyermekpszichidtert vagy mas illetékes szakembert;
tajékoztatja a torvényes képviseldt;

meghatdrozza a sziikséges tovabbi egészségiigyi vagy gyermekvédelmi
intézkedéseket;

indokolt esetben silirgdsségi gyermekpszichiatriai vagy fekvObeteg-ellatast

kezdeményez.
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Tovabbi intézkedések

Az onveszélyeztetés sulyossagatol fiiggoen sziikség lehet:

stirgdsségi gyermekpszichiatriai vizsgalatra;

stirg0sségi egészségligyi ellatasra a sériilések ellatasa érdekében;
fekvobeteg gyermekpszichidtriai felvétel kezdeményezésére;
gyermekvédelmi jelzés megtételére;

multidiszciplinaris teamkonzultaciora;

soron kiviili ambulans kontrollvizsgélat megszervezésére.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell:

az Onveszélyeztetd magatartas leirdsat;

az elvégzett kockazatértékelés eredményét;

az ongyilkossagi veszélyeztetettség vizsgalatanak megallapitasait;
a megtett intézkedéseket;

a torvényes képviseld tajékoztatasanak tényét;

a tovabbi ellatasi tervet.

Minoségbiztositas

Biztositani kell, hogy:

12.4.

minden Onveszélyeztetd magatartas strukturalt szakmai értékelésben részesiiljon;
az Ongyilkossagi veszélyeztetettség kizardsa vagy megerdsitése minden esetben
megtorténjen;

a sziikséges szakemberek id6ben bevonasra keriiljenek;

a megfeleld ellatasi szintre torténd tovabbiranyitas késedelem nélkiil megtorténjen;

valamennyi intézkedés dokumentalt és visszakdvethetd legyen.

Pszichotikus allapot
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Jelen siirgdsségi protokoll célja az akut pszichotikus allapot felismerésének, a
beteg ¢és kornyezete biztonsagat szolgald azonnali intézkedéseknek, valamint a
megfeleld slirgdsségi gyermekpszichidtriai ellatds biztositdsanak egységes szakmai

rendjének meghatarozasa.

Hataly

A protokoll alkalmazand6 minden olyan gyermek vagy serdiild esetében, akinél akut

pszichotikus allapot vagy annak gyantja mertil fel.

Fogalom

Akut pszichotikus allapotnak tekintendé minden olyan hevenyen kialakuld vagy
jelentésen sulyosbodd pszichés dallapot, amelyben a valdsagészlelés zavara
kovetkeztében a gyermek gondolkodésa, érzékelése, érzelmi allapota vagy viselkedése

jelentdsen megvaltozik, €s ez a sajat vagy masok biztonsagat veszélyeztetheti.

Alapelvek

Az ellatas soran biztositani kell:
e agyermek és kornyezete testi biztonsaganak elsddlegességét;
e a gyors allapotfelmérést;
e anyugodt, ingermentes kornyezet lehetdség szerinti biztositasat;
e alegkevésbé korlatozd, ugyanakkor biztonsagos ellatasi forma alkalmazasat;
e a gyermek ¢letkoranak megfeleld, megnyugtaté kommunikaciot;
e atdrvényes képviseld mieldbbi tajékoztatasat és bevonasat;
e a slirgésségi gyermekpszichiatriai ellatas késedelem nélkiili megszervezését,

amennyiben az indokolt.

Figyelmezteto jelek

Akut pszichotikus dllapot gyanujat keltheti kiilondsen:
e avalosaggal valo kapcsolat jelentds zavara,
¢ hallucindcioéra vagy téveseszmére utalé megnyilvanulasok;

e sulyosan dezorganizalt gondolkodas vagy viselkedés;
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jelentds pszichomotoros nyugtalansag vagy gatoltsag;
kifejezett zavartsag;
hirtelen kialakulo, sulyos viselkedésvaltozas;

a kezel6 szakember altal észlelt egyéb pszichotikus tiinetek.

Az ellatas menete

Akut pszichotikus dllapot gyanuja esetén a szakember:

haladéktalanul felméri a gyermek aktualis allapotat és veszélyeztetettségét;
biztositja a gyermek és kornyezete biztonsagat;

nyugodt, lehetdség szerint ingermentes kornyezetet biztosit;

szlikség szerint bevonja a gyermekpszichiatert;

haladéktalanul tdjékoztatja a torvényes képviselot;

mérlegeli a slirgdsségi gyermekpszichiatriai vagy fekvObeteg-ellatas
sziikségességét;

dokumentalja az észlelt tlineteket és a megtett intézkedéseket.

Tovabbi intézkedések

Az allapot sulyossagatol fiiggoen sziikség lehet:

stirgdsségi gyermekpszichiatriai vizsgalatra;

siirgdsségi fekvOobeteg-ellatas kezdeményezésére;
mentdszolgalat bevonasara;

egyéb szomatikus siirgdsségi allapot kizarasara vagy ellatasara;
multidiszciplinaris teamkonzultaciora;

soron kiviili ambulans kontrollvizsgélat megszervezésére.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell:
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e ameghozott dontéseket;
e a megtett intézkedéseket;
e atdrvényes képviseld tdjékoztatasanak tényét;

e atovabbi ellatasi tervet.

Minoségbiztositas

Biztositani kell, hogy:
e az akut pszichotikus allapot felismerése siirgdsségi helyzetként torténjen;
e agyermek biztonsaga az ellatas teljes id6tartama alatt biztositott legyen;
e amegfeleld gyermekpszichiatriai ellatas késedelem nélkiil elérhetdvé valjon;
e minden szakmai dontés dokumentalt és visszakdvethetd legyen;
e az akut allapot rendezddését kovetden a tovabbi gondozis és utankdvetés

megszervezésre keriiljon.

12.5. Gyermekvédelmi veszélyeztetettség

Jelen slirgdsségi protokoll célja a gyermekvédelmi veszélyeztetettség felismerésének, az
azonnali szakmai intézkedéseknek, valamint a jogszabalyoknak megfeleld jelzési és
egylittmiikodési kotelezettség egységes rendjének meghatarozasa a Szentendre Varos
Egészségiigyi Intézményei Gyermekpszichologiai és Gyermekpszichiatriai

Szakellatasaban.

Hataly
A protokoll alkalmazandd minden olyan gyermek vagy serdiild esetében, akinél felmeriil
a vesz¢lyeztetettség, a bantalmazas, az elhanyagolas vagy mas olyan koriilmény gyanuja,

amely a gyermek testi, értelmi, érzelmi vagy erkolesi fejlodését veszélyezteti.

Fogalom
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Gyermekvédelmi veszélyeztetettségnek mindsiil minden olyan magatartds, mulasztas

vagy koriilmény, amely a gyermek testi, értelmi, érzelmi vagy erkolesi fejlédését

hatranyosan befolydsolja vagy veszélyezteti.

Alapelvek

Az ellatas soran biztositani kell:

a gyermek mindenek felett 116 érdekének érvényesiilését;

a gyermek biztonsaganak elsddlegességét;

a veszélyeztetettség mieldbbi felismerését;

a jogszabalyban meghatarozott jelzési kotelezettség teljesitését;
a sziikséges szakmai egyiittmiikddést;

a személyes adatok jogszerii kezelését;

a teljes korti dokumentéciot.

Veszélyeztetettséore utalo jelek

Gyermekvédelmi veszélyeztetettség gyanujat keltheti kiilonosen:

bantalmazasra utald testi vagy pszichés jelek;

a gyermek elhanyagoldsanak gyantja;

ismétl6dd, nem megfelelden magyarazhato sériilések;

sulyos csaladi konfliktus vagy erdészak;

a gyermek alapvetd sziikségleteinek tartos kielégitetlensége;

a gyermek fejlodését sulyosan veszélyeztetd csaladi kdrnyezet;

a kezel6 szakember altal észlelt egyéb veszélyeztetd koriilmények.

Az ellatas menete

Gyermekvédelmi veszélyeztetettség észlelése esetén a szakember:

felméri a gyermek aktudlis biztonsagat és a veszélyeztetettség mértékét;
dokumentalja az észlelt tényeket és szakmai megallapitasokat;

szlikség szerint konzultal a gyermekpszichiaterrel vagy mas illetékes szakemberrel;
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mérlegeli a jogszabdly szerinti jelzés vagy hatdsagi intézkedés szlikségességét;

haladéktalanul megteszi a sziikséges gyermekvédelmi jelzést, amennyiben annak

feltételei fennallnak;

akut veszélyeztetettség esetén haladéktalanul kezdeményezi a megfeleld hatdsag

vagy silirgdsségi szolgalat bevonasat;

gondoskodik a gyermek tovabbi egészségiigyi ellatasanak megszervezésérol.

Egviittmukodés

A veszelyeztetettség jellegétol fiiggoen egyiitt kell mitkodni kiilondsen:

a gyermekjoléti szolgalattal;

a gyamhatosaggal;

a renddrséggel;

a mentdszolgalattal;

a kdznevelési intézménnyel;

a hazi gyermekorvossal vagy haziorvossal;

egyeb, a gyermek ellatasaban részt vevo szakemberekkel.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell:

az észlelt veszélyeztetd koriilményeket;
az objektiv szakmai megfigyeléseket;

a megtett intézkedéseket;

az esetleges konzultacidkat;

a megtett gyermekvédelmi jelzés tényét;

a tovabbi ellatasi tervet.

Minoségbiztositas

Biztositani kell, hogy:

minden gyermekvédelmi veszélyeztetettség gyanuja

értékelésben részesiiljon;
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e ajelzési kotelezettség jogszabalyszerilien teljesiiljon;
e a gyermek biztonsaga els6dleges szempont maradjon;
e asziikséges tarsszervek bevonasa iddben megtorténjen;

e valamennyi intézkedés dokumentalt és visszakdvethetd legyen.

12.6. Azonnali tovabbkiildés rendje

Jelen siirgdsségi protokoll célja azon esetek egységes meghatirozdsa, amelyekben a
gyermek vagy serdiilé dallapota az ambulins gyermekpszichologiai vagy
gyermekpszichiatriai szakellatds keretei kozott nem kezelhetd biztonsdgosan, ezért

haladéktalan tovabbiranyitds vagy siirgdsségi ellatas sziikséges.

Hataly
A protokoll alkalmazand6 minden olyan gyermek vagy serdiild esetében, akinél az aktualis

pszichés vagy szomatikus allapot siirgds, magasabb progresszivitasi szintli egészségiigyi

ellatast indokol.

Alapelvek

Az azonnali tovabbiranyitas soran biztositani kell:
e a gyermek testi €s pszichés biztonsaganak elsddlegességét;
e asiirgdsségi allapot mieldbbi felismerését;
e amegfeleld ellatasi szint késedelem nélkiili elérését;
e atdrvényes képviseld megfeleld tdjékoztatasat;
e afogadod intézménnyel torténd sziikség szerinti szakmai egyeztetést;

e atovabbiranyitas teljes korli dokumentalasat.

Azonnali tovabbiranyitast indoklo allapotok

Haladéktalan tovabbiranyitas sziikséges kiilondsen az alabbi esetekben:
e akut dngyilkossagi veszélyeztetettség;

e Ongyilkossagi kisérlet;
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sulyos dnveszélyezteté magatartas;
mas személyeket kozvetleniil veszélyeztetd agressziv viselkedés;
akut pszichotikus éllapot;

sulyos tudatzavar vagy dezorientaltsag;

olyan pszichés allapot, amely siirgdsségi gyermekpszichiatriai fekvébeteg-ellatast

tehet sziikségessé;

sulyos szomatikus allapot vagy sériilés;

barmely egyéb olyan allapot, amely a kezelé szakember megitélése szerint az

ambulans ellatas keretei k6zott nem kezelhetd biztonsagosan.

Az eljaras rendje

Amennyiben az azonnali tovabbiranyitds indokolt, a szakember:

felméri és dokumentélja az aktudlis allapotot;

biztositja a gyermek folyamatos feliigyeletét a tovabbiranyitasig;
haladéktalanul tajékoztatja a torvényes képviselot;

szlikség szerint kapcsolatba 1ép a fogadd egészségiigyi szolgaltatoval;
indokolt esetben mentdszolgalatot értesit;

atadja a siirg6sségi ellatashoz sziikséges szakmai informaciokat;

dokumentélja a tovabbiranyitas valamennyi [épését.

Mentoszolgalat bevonasa

Mentészolgalat igénybevétele indokolt, amennyiben:

a gyermek allapota folyamatos szakmai felligyeletet igényel,
onmaga vagy masok biztonsaga nem garantalhato;
a szallitas soran egészségiigyi beavatkozas valhat sziikségessé;

a kezeld szakember ezt szakmailag indokoltnak itéli.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell:
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e az aktudlis allapot szakmai értékelését;

e a megtett intézkedéseket;

e atdrvényes képviseld tajékoztatasat;

e afogado intézménnyel tortént egyeztetést, amennyiben tortént;

e atovabbiranyitas modjat és id6pontjat.

Minoségbiztositas

Biztositani kell, hogy:
e asilirgdsségi allapotok felismerése egységes szakmai elvek szerint torténjen;
e atovabbirdnyitas indokolatlan késedelem nélkiil megtorténjen;
e az informdacidatadas teljes és pontos legyen;
e a gyermek biztonsaga a tovabbiranyitas teljes folyamata alatt biztositott legyen;

¢ minden intézkedés megfelelden dokumentélésra keriiljon.
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13. DOKUMENTACIO

13.1. Medika dokumentacio

A dokumentacié célja a betegellatas folyamatossaganak biztositasa, a szakmai dontések
nyomon kovethetdsége, a jogszabalyi kotelezettségek teljesitése, valamint a

betegbiztonsag tAmogatasa.

Alapelvek

Az egészségiigyi dokumentacio vezetése soran biztositani kell:
e apontossagot;
e ateljességet;
e aziddszerliséget;
e az egyértelmiiséget;
e atényszerliséget;
e az attekinthetdséget;
e a bizalmassagot;

e a hatalyos jogszabalyoknak valé megfelelést.

A dokumentacio tartalma

Az egészségiigyi dokumentacioban — az ellatas jellegetol fiiggoen — rogziteni kell
kiilonésen:

e abeteg azonositd adatait;

e avizsgalat vagy ellatas idOpontjat;

e amegjelenés okat;

e az anamnézis lényeges elemeit;

¢ aklinikai megfigyeléseket;

e apszichologiai és pszichiatriai vizsgalatok eredményét;

e adiagnézist vagy diagnosztikai megallapitasokat;

e aterapids tervet;
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e a megtett beavatkozéasokat;

e agyodgyszeres kezelésre vonatkoz6 adatokat;

e akonzultaciok és teammegbeszélések 1ényegét;

e akoznevelési vagy egyéb szakmai egylittmiikodések dokumentélasat;
e atdjékoztatas és beleegyezés 1ényeges koriilményeit;

e atovabbi javaslatokat és kontroll idépontjat.

Dokumentacios kovetelmények

A dokumentacio:
e az cllatassal egyidejiileg vagy azt kdvetéen indokolatlan késedelem nélkiil
készitendo;
e szakmailag megalapozott, objektiv megfogalmazasokat tartalmazzon;
e kizéarolag az ellatds szempontjabdl relevans adatokat tartalmazza;
e keriilje az értékitéletet, mindsitd vagy stigmatizald megfogalmazasokat;
e javitdsa ¢és modositdsa kizardlag a vonatkozd jogszabalyok és intézményi

szabalyzatok szerint torténhet.

Elektronikus dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentéacio vezetése az intézmény altal alkalmazott elektronikus
egészségiigyi nyilvantarto rendszerben torténik.
Az elektronikus dokumentacio soran biztositani kell:

e az adatok biztonsagat;

e ajogosultsagkezelést;

e a hozzaférések nyomon kovethetdségét;

e az elektronikus adatkezelésre vonatkozo jogszabalyok betartasat.

Dokumentacio lezarasa

Az ellatasi esemény lezarasat kovetden biztositani kell, hogy:
e a dokumentacio teljes legyen;

e valamennyi szakmai dontés rogzitésre keriiljon;
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e adiagndzis és terapias terv egyértelmiien szerepeljen;

e akontroll vagy tovabbi ellatasra vonatkozo javaslat dokumentalt legyen.

Minoségbiztositas

A dokumentacio mindségeének biztositasa érdekében:
e rendszeres szakmai feliilvizsgalat végezhetd;
e Dbiztositani kell a dokumentécio teljességét és megfeleldségét;
e a hidnyossagok feltarasa esetén intézkedni kell azok megsziintetésére;
e a dokumentacio vezetése soran alkalmazni kell az intézményi mindségiranyitasi

eldirasokat.

13.2. Ambulans lap

Az ambulans lap célja az ellatdsi esemény szakmai dokumentdldsa, az ellatas
folyamatossaganak biztositdsa, valamint a betegellatassal kapcsolatos lényeges

informaciok rogzitése.

Alapelvek

Az ambulans lap vezetése soran biztositani kell, hogy:
e a dokumentécio tényszerii, pontos és attekinthetd legyen;
e kizarélag szakmailag relevans informaciokat tartalmazzon;
o az ellatds idérendjét kovethetd modon tiikrozze;
e a bejegyzések megfeleljenek a hatdlyos jogszabalyoknak és intézményi

szabalyzatoknak.

Az ambulans lap kotelezo tartalmi elemei

Az ambulans lapnak — az ellatas jellegétol fiiggoen — tartalmaznia kell kiilonésen:
e avizsgalat vagy konzultacio idopontjat;
e amegjelenés okat;

e alényeges anamnesztikus adatokat;
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a pszichés allapot rovid dsszefoglalasat;

az elvégzett vizsgalatok vagy alkalmazott modszerek megnevezését;

a diagnodzist vagy diagnosztikai megallapitasokat;

a terapids dontéseket;

a gyogyszeres kezelésre vonatkozo dontéseket, amennyiben relevans;
a gyermek és a torvényes képviseld részére adott tajékoztatas 1ényegét;

a tovabbi ellatasra, kontrollra vagy tovabbiranyitasra vonatkozé javaslatokat.

Szakmai kovetelmények

Az ambulans lapon:

az objektiv megfigyeléseket el kell kiiloniteni a szakmai értékeléstol;

a diagnosztikai és terapias dontések indoklasat roviden rogziteni kell;

szlikség esetén dokumentalni kell a konzultacidkat és a multidiszciplindris
egyeztetéseket;

rogziteni kell minden olyan koriilményt, amely az ellatds menetét vagy a tovabbi

betegutat érdemben befolyasolja.

Lezaras

Az ambulans lap lezarasakor biztositani kell, hogy:

az ellatasi esemény teljes kortien dokumentalasra kertiiljon;
a diagnodzis vagy diagnosztikai megallapitas egyértelmiien szerepeljen;
a tovabbi teenddk és kontrollvizsgalat dokumentalasra keriiljenek;

szlikség esetén a tovabbiranyitas ténye ¢s indoka is rogzitésre keriiljon.

Minoségbiztositas

Az ambulans lap vezetése soran biztositani kell, hogy:

a dokumentacid hidnytalan és attekinthetd legyen;
a szakmai dontések visszakovethetok legyenek;

az ellatas valamennyi lényeges eleme dokumentalasra kertiiljon;
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e a dokumenticio megfeleljen a vonatkozo jogszabalyoknak és intézményi

eldirasoknak.

13.3. Beleegyez6 nyilatkozatok

Jelen protokoll célja a betegjogok érvényesiilésének, a megfeleld tajékoztatason alapulod
beleegyezés dokumentdlasdnak, valamint a beleegyezd nyilatkozatok kezelésének
egységes rendjének meghatdrozdsa a Szentendre Varos Egészségiigyi Intézményei

Gyermekpszichologiai és Gyermekpszichiatriai Szakellatasaban.

Alapelvek

A beleegyezés soran biztositani kell:
e agyermek és a torvényes képviseld megfeleld tajékoztatasat;
e az onrendelkezési jog tiszteletben tartdsat;
e a gyermek ¢letkoranak és érettségének megfeleld bevondsat a dontéshozatalba;
e abeleegyezés onkéntességét;
e a dokumentéci6 teljességét;

e avonatkozo jogszabalyok betartasat.

Tajékoztatasi kotelezettség

A beleegyezés beszerzését megelozéen a torvényes képviselot — és sziikség szerint a
gvermeket — értheté modon tajékoztatni kell kiilonosen:

e avizsgalat vagy ellatas céljarol;

e annak varhato menetérol;

e az alkalmazni kivant modszerekrol;

o az ellatdssal jaro esetleges kockazatokrol és korlatokrol;

e a varhat6 elényokrol;

e atovabbi ellatasi lehetdségekrol;

e aszemélyes adatok kezelésének 1ényeges szabalyairdl.
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Beleegvezés dokumentalasa

A beleegyezést a vonatkozo jogszabalyoknak és intézményi szabalyzatoknak megfeleléen
dokumentalni kell.
A dokumentaciobol egyértelmiien megallapithatonak kell lennie:

e hogy a megfeleld tajékoztatds megtortént;

e ki adta a beleegyezést;

e milyen vizsgalatra vagy ellatasra vonatkozik a beleegyezés;

e abeleegyezés idOpontja.

A gvermek bevonasa

A gyermek életkoranak, fejlettségének és dontési képességének megfeleléen biztositani kell,
hogy:

e véleményét a szakember meghallgassa;

e szamara érthetd tajékoztatast kapjon;

o lehetdség szerint részt vegyen a sajat ellatasaval kapcsolatos dontésekben.

A beleegvezés hianya vagy visszavonasa

Amennyiben a beleegyezés nem all rendelkezésre, vagy azt a jogosult visszavonja, az
ellatas soran a hatalyos jogszabalyok szerint kell eljarni.
A beleegyezés megtagadasat vagy visszavonasat, valamint az ezzel kapcsolatos szakmai

intézkedéseket dokumentalni kell.

Dokumentacio

Az egészségiigyi dokumentacioban rogziteni kell kiilonosen:
e atijékoztatds megtorténtét;
e abeleegyezés vagy annak hidnyanak tényét;
e abeleegyezést ado személy megjelolését;
e az esetleges kérdéseket vagy észrevételeket;

e abeleegyezés visszavonasanak tényét, amennyiben erre sor kertil.
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Minoségbiztositas

Biztositani kell, hogy:
e abeleegyezés minden esetben megfeleld tdjékoztatason alapuljon;
e a dokumentécio teljes és visszakovethetd legyen;
e agyermek és a torvényes képviseld jogai maradéktalanul érvényesiiljenek;
e a beleegyez6 nyilatkozatok kezelése megfeleljen a vonatkozé jogszabalyoknak és

intézményi szabalyzatoknak.

13.4. Adatkezelés

Az adatkezelés célja a biztonsagos, jogszerli és folyamatos betegellatas biztositdsa,

valamint a betegek személyes adatainak és egészségiigyi informacioinak védelme.

Alapelvek

Az adatkezelés soran biztositani kell:
e ajogszerliséget;
e a célhoz kotott adatkezelést;
e az adattakarékossag elvének érvényesitését;
e az adatok pontossagat és naprakészségét;
e az adatok bizalmassagat;
e az adatok sértetlenségének ¢s rendelkezésre allasanak biztositasat;

e ahatalyos jogszabalyok ¢s intézményi szabalyzatok betartasat.

Kezelt adatok
A szakellatas sordn kizarolag a betegellatas céljabol sziikséges személyes €s egészségiigyi
adatok kezelhetOk.
Az adatkezelés kiterjedhet kiilonosen:
e abeteg azonosito adataira;
e atdrvényes képvisel adataira;

e az egészségligyi dokumentacioban szerepld adatokra;
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e avizsgalatok és kezelések soran keletkezett szakmai informacidkra;

e az ellatas folyamatossagat biztositd egyéb adatokra.

Adatkezelés az ellatas soran

A Dbetegellatasban részt vevd egészségiigyi dolgozok kizardlag feladataik ellatdsdhoz
sziikséges mértékben jogosultak az egészségligyi dokumenticid megismerésére ¢és
kezelésére.

Az egészségiigyi adatokhoz torténd hozzaférés soran biztositani kell a jogosultsagi rend

betartasat.

Adattovabbitas

Egészségiigyi adatok tovabbitasa kizarolag jogszabalyban meghatarozott esetekben, illetve
a betegellatas folyamatossadganak biztositasa érdekében torténhet.
Az adattovabbitds soran minden esetben az adattakarékossag elvét kell alkalmazni, és

kizéarolag a sziikséges adatok adhatok at.

Adatbiztonsag

Az adatbiztonsag érdekében biztositani kell kiilonosen:
e az elektronikus dokumentacié megfeleld hozzaférés-védelmét;
e ajogosulatlan hozzaférés megel6zését;
e az egészségligyl dokumentacid biztonsagos kezelését és tarolasat;
e a hozzaférési jogosultsagok rendszeres feliilvizsgalatat;

e azintézményi informéciobiztonsagi szabalyzatban foglalt eldirasok betartasat.

Erintetti jogok

A beteg, illetve torvényes képviseldje jogosult a vonatkozo jogszabdlyok alapjan
kiilonésen:

e az egészségiigyi dokumentacido megismerésére;

¢ a dokumentacioba torténd betekintésre;

e ajogszabalyban meghatarozott feltételek szerint masolat igénylésére;

e aszemélyes adatok kezelésével kapcsolatos jogainak gyakorldsara.
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Dokumentacio

Az adatkezeléssel Osszefiiggd, jogszabaly vagy intézményi szabalyzat alapjan
dokumentaland6 eseményeket az egészségiigyi dokumentdcidban vagy az intézmény

egy¢€b nyilvantartasaiban rogziteni kell.

Minoségbiztositas

Biztositani kell, hogy:
e az adatkezelés minden esetben megfeleljen a hatalyos jogszabalyoknak;
e az adatbiztonsagi eldirasok maradéktalanul érvényesiiljenek;
e a hozzaférések kizarolag jogosult személyek szdmara legyenek biztositottak;

e az adatkezelési gyakorlat rendszeres feliilvizsgéalata megtorténjen.
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14. MINOSEGIRANYITAS

14.1.

Mindségcélok

Jelen fejezet célja a gyermekpszichologiai és gyermekpszichidtriai szakellatas mindségi

célkitlizéseinek meghatarozéasa, valamint azon alapelvek rogzitése, amelyek biztositjak a

magas szakmai szinvonalu, biztonsagos ¢és betegkdzpontu ellatast a Szentendre Véaros

Egészségiigyi Intézményeiben.

Minoségpolitikai alapelvek

A szakellatas mitkodése soran torekedni kell:

a betegbiztonsag folyamatos biztositasara;

a szakmai iranyelveken alapul¢ ellatas alkalmazasara;

a gyermek- ¢s csaladkdzponti szemlélet érvényesitésére;
a betegjogok maradéktalan tiszteletben tartasara;

a multidiszciplinaris egylittmiikodés erdsitésére;

a folyamatos szakmai fejlédés tdmogatasara;

az ellatasi folyamatok fejlesztésére.

Minoségcélok

A gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatdas mindségcéljai kiilonosen:

a betegbiztonsag folyamatos javitasa;

az ellatas szakmai szinvonalanak fenntartasa ¢€s fejlesztése;

az egységes szakmai protokollok alkalmazésa;

a diagnosztikai és terapids folyamatok atlathatosaganak biztositasa;

a dokumentacidé mindségének folyamatos fejlesztése;

a betegutak hatékony szervezése;

a tarsszakmakkal és kiils6 partnerekkel torténd egyiittmiikodés erdsitése;
a betegek ¢s csaladjaik elégedettségének novelése;

a munkatarsak szakmai kompetencidinak folyamatos fejlesztése.
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A minoségcélok megvaldsitasanak eszkozei

A kitiizott célok elérése érdekében az intézmeény biztositja kiilonosen:
e aszakmai protokollok alkalmazasat és rendszeres feliilvizsgalatat;
e a munkatarsak tovabbképzésének tamogatasat;
e arendszeres szakmai konzultaciokat és teammegbeszéléseket;
e a dokumentécios gyakorlat ellendrzését;
e a betegbiztonsagot érintd események elemzését;

e amindségfejlesztési intézkedések nyomon kovetését.

Feliilvizsgalat

A mindségcélok megvaldsulasat az intézmény rendszeresen értékeli. Az értékelés
eredményei alapjan — sziikség esetén — intézkedési terv késziil a szakmai folyamatok

tovabbfejlesztése érdekében.

14.2. Minéségindikatorok (KPI-o0k)

A mindségindikatorok eredményei tamogatjdk a vezetéi dontéshozatalt, a

mindségfejlesztési tevékenységeket és a betegbiztonsag folyamatos javitasat.

Alapelvek
A mindségindikatorok:
e objektivek;
e mérhetok;
e rendszeresen értékelhetok;
e (sszehasonlithatok;

e abetegellatas fejlesztését szolgaljak.
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Javasolt minoségindikatorok

KPI Mérési Cél
gyakorisag

Els6 vizsgalatra torténd atlagos varakozasi id6 negyedévente csokkentés

Kontrollvizsgalatok idében torténd | negyedévente >90%

megvalosulasa

Ambuléns dokumentécio 100%-os kitoltottsége | negyedévente >95%

Multidiszciplinaris  teamkonzultaciok aranya | évente novelés

indokolt esetekben

Terépias terv dokumentélasa negyedévente >95%

Beleegyez6 nyilatkozatok rendelkezésre allasa | negyedévente 100%

Betegelégedettség évente folyamatos
javulas

Panaszok szdma évente csokkend
tendencia

Nemkivanatos események elemzésének | évente 100%

megtorténte

Munkatarsak tovabbképzésen vald részvétele évente 100%

Az indikatorok értékelése

Az indikatorokat az intézmény rendszeresen elemzi.
Az értékelés soran vizsgalni kell kiilonosen:
e az eldz6 iddszakhoz viszonyitott valtozasokat;
o akitlizott célértékek teljestilését;
e az eltérések okait;

o asziikséges fejlesztési intézkedéseket.

Fejleszto intézkedések

Amennyiben valamely mindségindikator nem éri el az elvart célértéket, sziikség szerint
intézkedesi terv késziil, amely tartalmazza:

e a feltart okokat;
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e atervezett intézkedéseket;
e a felelds személyeket;
e amegvaldsitas hataridejét;

e az eredményesség utodlagos értékelésének modjat.

14.3. Kockazatkezelés

Jelen fejezet célja a gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatds soran
felmeriild szakmai, betegbiztonsdgi ¢és szervezeti kockazatok felismerésének,
értékelésének és kezelésének egységes rendjének meghatarozasa a Szentendre Varos

Egészségiigyi Intézményeiben.

Alapelvek

A kockazatkezelés soran biztositani kell:
e abetegbiztonsag elsddlegességét;
e a kockazatok korai felismerését;
e amegeldzd szemlélet érvényesitését;
e a szakmai dontések dokumentalasat;
e a folyamatos fejlesztést;

e az intézményi mindségiranyitasi rendszerrel vald dsszhangot.

A kockazatok azonositasa

A szakellatas soran rendszeresen értékelni kell kiilonosen az alabbi kockazatokat:
e Dbetegbiztonsagi kockéazatok;
e diagnosztikai tévedések vagy késedelmek;
e terapias egyiittmitkodés hianya;
e dokumentacids hidnyossagok;
e kommunikécios problémak;
e informacidatadasi hibak;

e adatvédelmi és titoktartasi kockazatok;
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stirgdsségi allapotok felismerésének késedelme;

szakemberhidnybodl vagy kapacitashianybol eredé mitkddési kockéazatok.

Kockazatkezelési intézkedések

A feltart kockazatok csokkentése érdekeben sziikség szerint alkalmazni kell:

szakmai konzultaciot;
multidiszciplinaris teammegbeszélést;
belsd szakmai feliilvizsgélatot;
dokumentacios ellenOrzést;
munkafolyamatok feliilvizsgélatat;

szlikség esetén intézkedési terv kidolgozasat.

A kockazatok nyomon kovetése

A jelentdsebb kockazatokat és a megtett intézkedések eredményességét rendszeresen

értékelni kell.

Az értékelés soran vizsgalni kell:

a kockazat bekovetkezésének okait;
az alkalmazott intézkedések hatékonysagat;

a tovabbi megel6z6 lehetdségeket.

Dokumentacio

A jelentés szakmai vagy betegbiztonsagi kockdzatokkal kapcsolatos intézkedéseket a

vonatkoz6 intézményi szabalyzatok szerint dokumentalni kell.

Minoségbiztositas

A kockazatkezelés eredményessége érdekében biztositani kell:

a rendszeres kockazatértékelést;
a munkatarsak megfeleld tdjékoztatasat;
a feltart hianyossagok megsziintetését;

a fejlesztd intézkedések nyomon kovetését;
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e amindségirdnyitasi rendszerbe torténd visszacsatolast.

14.4. Feliilvizsgalat

Jelen fejezet célja a gyermekpszicholodgiai és gyermekpszichiatriai szakellatasi protokoll
rendszeres feliilvizsgalatanak rendjének meghatarozasa annak érdekében, hogy a
dokumentum folyamatosan megfeleljen a hatalyos jogszabalyoknak, szakmai

iranyelveknek, valamint az intézményi miikodés kovetelményeinek.

Alapelvek

A protokoll feliilvizsgalata soran biztositani kell:
e a szakmai aktualitast;
e ajogszabalyi megfelelséget;
e az orszagos szakmai iranyelvekkel valo dsszhangot;
e az intézményi miikodési tapasztalatok beépitését;
e amindségfejlesztési eredmények figyelembevételét;

e a betegbiztonsag folyamatos fejlesztését.

A feliilvizsgalat gyakorisaga

A jelen szakmai protokoll teljes korti feliilvizsgalatdt harom évente legalabb egy
alkalommal el kell végezni.
Soron kiviili feliilvizsgalat sziikséges kiilonosen az alabbi esetekben:

e jogszabalyvaltozas;

e 11j orszagos szakmai irdnyelv vagy modszertani ajanlds megjelenése;

e az ellatasi folyamatot érintd jelentds szervezeti valtozas;

e Dbetegbiztonsagi esemény vagy ismétlédd szakmai hianyossag;

e 1j diagnosztikai vagy terapias eljaras bevezetése.

A feliilvizsgalat tartalma

A feliilvizsgalat soran értékelni kell kiilonésen:
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e a protokoll szakmai megfeleldségét;

e a gyakorlati alkalmazhatosagat;

e amindségindikatorok eredményeit;

e a belsd auditok megallapitasait;

e abetegpanaszok ¢és betegelégedettségi vizsgalatok tapasztalatait;
e akockazatkezelési tevékenység eredményeit;

e ajogszabalyi és szakmai kdrnyezet valtozasait.

Dokumentalas

A feliilvizsgalat eredményét dokumentalni kell.
A dokumentacio tartalmazza kiilonosen:
o a feliilvizsgélat idépontjat;
o a feliilvizsgalatban részt vevo személyeket;
e a feltart modositasi igényeket;
e az elfogadott valtoztatasokat;

e amodositas hatalybalépésének id6pontjat.

Felelosség

A protokoll feliilvizsgalatdnak koordinalasaért az intézményvezetd altal kijelolt szakmai
felelds felel.

A feliilvizsgéalatba sziikség szerint be kell vonni a gyermekpszicholdgiai és
gyermekpszichiatriai szakellatdsban részt vevd szakembereket, valamint az intézmény

mindségiranyitasi feladatokat ellaté munkatérsait.

Minoségbiztositas

A feliilvizsgalat soran biztositani kell, hogy:
e amodositasok szakmailag megalapozottak legyenek;
¢ a dokumentum valamennyi érintett munkatars szdmara hozzaférhetd legyen;
e amodositasok bevezetése és kommunikacidja megtorténjen;

e azUj eldirdsok alkalmazasat sziikség esetén oktatds vagy belsd tajékoztatas segitse.
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15. MINOSEGBIZTOSITAS

Jelen szakmai protokoll célja, hogy a gyermekpszicholdgiai és gyermekpszichiatriai
szakellatds mikodését egységes, atlathatod, biztonsagos ¢és magas szakmai szinvonalon
szabalyozza.

A mindségbiztositas elsddleges célja annak biztositasa, hogy a szakellatds valamennyi
munkatarsa egységes szakmai elvek, jogszabalyi elirasok és intézményi szabdlyozasok
szerint végezze tevékenységét, elésegitve a gyermekek és csaladjaik szdméra nyujtott

ellatas biztonsagat, folyamatossagat és szakmai megalapozottsagat.

A minoségbiztositas alapelvei

A gyermekpszichologiai és gyermekpszichidatriai szakellatas miikodése soran kiemelt
Jjelentosegii:

e a betegbiztonsag biztositasa,

e agyermek legjobb érdekének elsddlegessége,

e az evidencian alapul6 szakmai miikodés,

e ajogszabalyok és szakmai iranyelvek maradéktalan betartésa,

e azegységes betegut alkalmazasa,

e a kompetenciahatarok betartasa,

e a multidiszciplinaris egylittmiikodés,

e apontos és naprakész dokumentécio,

e az adatvédelem ¢€s informaciobiztonsag biztositasa,

e a folyamatos szakmai fejlédés timogatasa.

A minoségbiztositas eszkozei

A jelen protokollban meghatdrozott mindségbiztositasi kovetelmények nem ©nalld

fejezetben, hanem a dokumentum teljes szerkezetében jelennek meg.
Ennek megfeleloen kiilonésen:

e a betegut szabalyozésa biztositja az ellatas atlathatosagat;

e apre-tridzs és tridzs folyamata eldsegiti a megfeleld betegiranyitast;
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a diagnosztikai ¢és terdpids protokollok egységes szakmai miikddést
biztositanak;

a kompetenciahatarok meghatarozasa csokkenti a szakmai kockazatokat;

a teammunka ¢s a teamdontések tamogatjak a komplex esetek magas szinvonalu
ellatasat;

a dokumentaciora vonatkozé szabalyok biztositjak a nyomon kovethetdséget és a
jogszeri mitkodést;

a krizisprotokollok novelik a betegbiztonsagot;

a gyermekvédelmi eljarasrend tamogatja a veszélyeztetett gyermekek megfeleld
ellatasat;

az utankdvetési szabalyok eldsegitik az ellatas folyamatossagat;

a rendszeres szakmai konzultacidk és teammegbeszélések tdmogatjak az egységes

szakmai szemléletet.

Minoségfejlesztés

A szakellatas folyamatos fejlesztésének alapjat képezi:

a szakmai tapasztalatok rendszeres értékelése;

a jogszabalyi valtozasok nyomon kovetése;

az orszagos szakmai irdnyelvek figyelemmel kisérése;
a betegbiztonsagi események elemzése;

a panaszok és visszajelzések értékelése;

a szakmai tovabbképzéseken valo részvétel;

a tarsszakmakkal kialakitott egytittmiikodés rendszeres feliilvizsgélata.

A mindségfejlesztés folyamatos tevékenység, amelynek célja az ellatds szakmai

szinvonalanak fenntartasa és lehetdség szerinti fejlesztése.

Feliilvizsgalat

Jelen szakmai protokollt sziikség szerint, de legalabb haromévente feliil kell vizsgalni.

Soronkiviili feliilvizsgalat sziikséges kiilonosen:

jogszabalyvaltozas esetén;

verzio: 1.0 - 189 - 2026. oktdber



e 11j szakmai irdnyelvek megjelenésekor;

e aszakellatas szervezeti miikodésének jelentds valtozasakor;

e 1 diagnosztikai vagy terapias eljaras bevezetésekor;

e betegbiztonsdgot érinté esemény tapasztalata alapjan.

o A feliilvizsgélat soran értékelni kell, hogy a protokoll tovabbra is megfelel-e a
hatalyos jogszabalyoknak, szakmai ajanldsoknak ¢és az intézmény miikodési

sajatossagainak.

Z.aro rendelkezések

Jelen szakmai protokoll egységes szabdlyozasi dokumentumként hatdrozza meg a
gyermekpszichologiai és gyermekpszichiatriai szakellatds miikodésének alapelveit,
folyamatait és szakmai kovetelményeit.

A protokoll alkalmazasa valamennyi, az ellatasban részt vevé munkatars szamara kotelezo.
A dokumentumban meghatdrozott mindségbiztositdsi kovetelmények az egyes
fejezetekben részletesen szabalyozott szakmai folyamatokon keresztiil érvényesiilnek,

biztositva az egységes, biztonsagos, atlathatd és magas szakmai szinvonalu betegellatast.
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16. MELLEKLETEK

1. szamu melléklet Az eljarasrend és protokoll rovid osszefoglaloja

Jelen szakmai protokoll a Szentendre Varos Egészségligyi Intézményei
Gyermekpszicholdgiai és Gyermekpszichiatriai Szakelldtdsdnak milkodési rend;jét,
szakmai folyamatait és alapelveit hatarozza meg. Célja az egységes, biztonsagos, atlathato

¢s magas szakmai szinvonalu betegellatas biztositasa.

A protokoll a gyermekellatas teljes folyamatat szabalyozza a jelentkezést6l az ellatas
lezarasaig, beleértve a betegut szervezését, a diagnosztikai és terapids folyamatokat, a
tarsszakmakkal valo egyiittmiikodést, a dokumentacidt, valamint a slirgdsségi és specialis

helyzetek kezelését.

A szakellatas mikodésének fobb elemei

A betegellatas egységes betegut alapjan térténik, amely magaban foglalja:
o ajelentkezést és eldjegyzést;
e apre-tridzst és szakmai tridzst (elsd interjat);
e a diagnosztikai folyamatot;
e aterapias terv kialakitasat;
e a gondozast és utankdvetést;

o az ellatas lezardsat vagy sziikség esetén a tovabbiranyitast.

A szakmai dontések minden esetben a gyermek aktualis allapotara, az evidencidkra, a

szakmai irdnyelvekre és a multidiszciplinaris egyiittmiikodésre épiilnek.
A szakellatds kompetenciahatarait a protokoll részletesen meghatirozza, egyértelmiien

rogzitve az intézményben ellathatod eseteket, valamint azokat a helyzeteket, amikor mas

ellatohely bevondsa vagy azonnali tovabbiranyitas sziikséges.
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A diagnosztikai folyamat strukturalt, sziikség szerint tobb szakember bevonasaval
torténik. A diagnodzis felallitasat kovetden minden esetben egyéni terapias terv késziil.
A terapias ellatas pszichologiai, gyermekpszichiatriai és sziikség szerint multidiszciplindris

megkozelitésben valosul meg, rendszeres feliilvizsgalattal és utankdvetéssel.

Egviittmukodés

A szakellatas szoros egyiittmiikodéesben miikodik:
e az alapellatéssal,
o Egészségfejlesztési Irodaval (EFI),
e apedagdgiai szakszolgalatokkal,
e akdznevelési intézményekkel,
e a gyermekvédelmi jelzérendszerrel,
e valamint az egy¢b egészségligyi szolgaltatokkal.

Az egyiittmiikddés célja a gyermek szamara megfeleld, dsszehangolt ellatas biztositésa.

Dokumentacio

A betegellatds valamennyi 1épését dokumentélni kell. A dokumentacié kovetelményeit
kiilon fejezet szabalyozza, biztositva az ellatds visszakdvethetOségét, jogszerliségét €s

folyamatossagat.

Krizishelyzetek

A protokoll 6nallo fejezetekben szabalyozza a siirgds ellatast igényld helyzeteket,
kiilondsen:

e az akut pszichiatriai kriziseket;

e az Ongyilkossagi veszélyeztetettséget;

e agyermekvédelmi veszélyeztetettséget;

e az azonnali tovabbiranyitast igényld allapotokat.
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Minoségbiztositas

A mindségbiztositas a protokoll teljes egészét athatd szemlélet. Ennek alapjat az egységes
beteglit, a standardizalt szakmai folyamatok, a dokumentécios kovetelmények, a

multidiszciplinaris egytittmiikddés, valamint a rendszeres szakmai feliilvizsgalat képezi.

A protokoll alkalmazasa

A protokoll rendelkezései a gyermekpszicholdgiai és gyermekpszichiatriai szakellatas
valamennyi munkatarsara kotelezéek. A dokumentum célja, hogy egységes szakmai
keretet biztositson a mindennapi betegellatds szamara, eldsegitve a magas szakmai

szinvonal, a betegbiztonsag és a jogszabalyi megfeleldség fenntartasat.
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2. szamu melléklet: Egyszeriisitett betegut folyamatabra

Egyszerdsitett betegut

A probléma felismerése

Tajékozédas

Online jelentkezés

ha van korabbrél szakorvosi diagnézis

Telefonos pre-triazs

E——
|
———
|
—————
|
S—
e

Szakmai triazs (elsé interju)

Pszicholégiai szakellatas Team dontés

Siirgésség

Pszichiatriai szakellatas

Diagnosztikai terv

|
—
—
—
——

Terapias terv

Gondozas

Ellatas lezarasa
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3. szamu melléklet: Egyszeriisitett terapias folyamatabra

Egyszerlisitett terapias folyamat
abra

Gyogyszeres
kezelés

Szil6konzultacio

PSZ'(,:hOIOQ,IaI Pszichoterapia
tanacsadas

Terapias cél sikerilt? M» Moddositas szilkséges

IGEN ‘

—— e —

Uj terapias terv
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4. szamu melléklet: Egyszeriisitett diagnosztikai folyamat abra

Egyszertisitett diagnosztikai
folyamat abra

! |

Figyelem zavar Fejlédés eltérés

ey Pszicholdgiai vizsgalat

Pszichiatriai vizsgalat

— Standradizalt tesztek

— Pedagdgiai vizsgalat

B Tarsszakmai vizsgalat?
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5. szamu melléklet

: Kompetenciatablazat

Tevékenység

Szakasszisztens

Gyermekpszichologus

Gyermekpszichiater

Team

Online
jelentkezés

fogadasa

v

Telefonos pre-

tridzs

Illetékesség

ellendrzése

Kérdoivek
kikiildése

Dokumentacio

befogadasa

Dokumentacio
szakmai

attekintése

Szakmai tridzs/

elsd interjo

Anamnézis

felvétele

Pszichologiai

vizsgalat

Standardizalt

tesztek felvétele

Pszichiatriai

vizsgalat

Gyobgyszeres
kezelés

indikacioja
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Gyobgyszeres

kezelés beallitasa

Diagnozis

megallapitasa

\/*

Teamdontés

Diagnosztikai terv

elkészitése

Terapias terv

elkészitése

Pszichologiai

tanacsadas

Rovid

pszichoterapia

\/**

Sziil6konzultacid

Csaladkonzultacid

Gondozas

Kontrollvizsgalat

Mas intézménybe

iranyitas

NN RN RN RS

NEEN AN BN RS

Krizishelyzet
ellatasanak

kezdeményezése

Ellatas
lezarasanak

kezdeményezése

Ellatas lezarasarol

dontés
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6. szamu melléklet: Intézményi kompetencia tablazat

Feladat

SZEI

Pedagogiai
Szakszolgalat

Csalad- és
Gyermekjoléti
Szolgalat

Haziorvos

Mentalis zavar

diagnosztikdja

Pszichologiai ellatas

Gyermekpszichiatriai

vizsgalat

Gyogyszeres kezelés

SNI szakértoi vizsgalat

Fejlesztd foglalkozasok

Gyermekvédelmi

intézkedések

Altalanos egészségiigyi

ellatas
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7. szamu melléklet: Egyiittmiikodési matrix

EGYUTTMUKODESI MATRIX - FOLYAMATSZINTU

Gyer

Gyer

AMAT / TEVEKENYSEG I

Jelentkezés F
Telefonos pre-triazs F
Kérdéivek kikiildése F

Szakmai tridzs

Elsé interja

Diagnosztikai terv
Pszicholdgiai vizsgalat
Gyermekpszichiatriai vizsgalat
Teamdontés

Terapias terv
Pszicholégiai ellatas
Gydgyszeres kezelés
Gondozés
Kontrollvizsgalat

Més intézménybe irdnyitas

Ellatas lezérasa

F = FelelGs (végzi a tevékenységet)

ELLATASI HELYZET / PROBLEMAKOR

ADHD kivizsgalds

Autizmus gyanu (ASD)

Szorongasos zavarok

Hangulatzavar (depresszio stb.)
Magatartaszavar

Gyermekvédelmi veszélyeztetettség
Ongyilkossagi veszély / krizishelyzet

Sulyos pszichidtriai allapot (kérhazi ellatast igényel)

@ elsédleges szerepld
(az adott helyzetben 6 a f6 felelGs az ellatasért)
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X X mm

D = Dontéshozé (dontést hoz)

X X m .

Team

D
D

Haziorvos /
Hazi gyermekorvos

Pedagégiai
Szakszolgalat

T K
K

J i

T K

T

T K

T

T 1]

T T

K = Konzultacids partner (szakmai egyeztetésben részt vesz)

EGYUTTMUKODESI MATRIX - INTEZMENYI SZINTO

SZEIg G Haziorvos /
Gyermekpsz‘icmétrlal N SR
szakellatds
] (0]
L] O
[ ] O
° (0]
[ ] O
O O
@) L
@) @)
@ aktiv egyiittm(ikddd

(az ellatasban aktivan részt vesz)

O
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Csalad- és

Gyermekjéléti ngj:zlzs
Szolgalat

F
i
i
iTi
F

K ils
F
3

T

K iy
E
F

K F
F

F i

i i

T = Tajékoztatando (informaciét kap)

S’:: s:z%?g zljeln G)?::E:k-jzlsé" gyermlzi;:a;izj:hiétria
Szolgalat
® O O
[ ] [ ]
(0] O O
(0] (@) [ ]
[ ] [ ] ]
(0] L] O
(O] O N
(0] (@] o0

egylittmiikédé partner
(szlikség esetén bevonhato, egytttmiikédik)
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8. szamu melléklet: Tajékoztato jegyzék

NS kWD

9.

Tajékoztato az elsd interju elodtt

Tajékoztatd a pszichologiai vizsgalatrol

Tajékoztato a gyermekpszichiatriai vizsgalatrol

Tajékoztato a terapias ellatasrol

Tajékoztato a sziildkonzultaciorol

Tajékoztato a gondozas folyamatarol

Tajékoztato a vizsgalatok és terapids alkalmak lemondasardl, valamint
az 1dépont modositasarol

Tajékoztato krizishelyzet esetén kdvetendd teenddkrol

Gyakran Ismételt Kérdések (GYIK)

10.A gyermekek jogai €s a csaladok egyiittmiikodésének alapelvei

9. szamu melléklet: Nyilatkozat jegyzék

1. Adatkezelési és sziiloi feliigyeleti nyilatkozat

2. Beleegyez0 nyilatkozat

10. szamu melléklet: Szakmai Partnerjegyzék

11. szamu melléklet: Aktualis fogadoé intézmények jegyzéke
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