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RAZSIRJEN STROKOVNI KOLEGI} ZA OTRO3KO IN MLADOSTNISKO PSIHIATRHO

Ministrstvo za zdravje
(za RSK) |

Stefanova 5

1000 Ljubljana

Datum:12.1.2021

s ——

ZADEVA: Porotilo o delu RSK za otroko in mladostni$ko psthiatrijo za leto 2020

Spostovani,

Sporocamo vam, da je RSK za OMP imel v letu 2020 7 sej in sicer:
1. 19.3.2020, koresponden¢na seja

2. 24.4.2020, korespondencna seja

3.13.5.2020, korespondencna seja

4.5.6.2020, korespondenéria seja

5. 14.6.2020, korespondencna seja

6. 8.7.2020, korespondencha seja

7. 15.10.2020, korespondenéna seja

11.SEJA RAZSIR.IENEGA STROKOVNEGA KOLEGUA ZA OTROSKO IN MI.ADOSTNISKO PSHHIATRUO
- KORESPONDENCNA SE.IA

Ljubljana, 19. marec 2020 . .

Sodelujoti: Bojan Belec, Maja Drobni¢ Radobuljac, Hojka Gregorit Kumper§éak, Jerneja Maéek,
Nadja Hribersek, Marija Anderluh

Naloge:

1. Mnenje RSK za OMP glede navodll za'izvajanje pedopsrhlatncne obravnave otrok in:
mladostnikov v asu epldemue COVID 19 .

Sklepi:

2. Navodila za izvajanje pedopsihiatriZnih storitev v £asu epidemije COVID-19

Navodila za ambulantno de|avnost {tudi v okviru bolmsnic) e
V ambulantni cbravnavi se po navodilu vseh prlsto;nlh mstitucu {UKC NHZ, ZZZS Kr:zm stab vlade)
izvajajo le nujni in zelo hitri

pregledi. Za vse ostale paciente se uporabha telefon in vndeo konferenca v ordmacuskem Zasu.
Zdravila se predptsmejo preko e-recepta ins posﬂjamem paplrnatega recepta po posti ali osebnega
prevzema na vnaprej dogovorjenl tockn (receptl, ki so-¢asovno emejenl p51host|mulan5| kadar ni

_moinosti izdaje preko erecepta).




A

V €asu epidemije je mozno storitve po telefonu belefiti z 3o obstojecimi Siframi, ki jih tudi sicer
uporabljamo pri delu, Obra&un se mora utemel]iti z ustreznim zapisom v zdravstveni
dokumentaciji

Moizen je tudi e- posvet.

RSK svetuje, da se vse izvajaice ambulantne pedopsihiatri¢ne dejavnosti vkljudi v regionalno
telefonsko konzultacijo in triazo med tednom v ¢asu od 8-15h. v zagotavljanje te sluZbe se vidjudijo
vsi izvajalci v javni zdravstveni mrezi {zaposleni v zdravstvenih zavodih in koncesionarji). v
regionalnih telefonskih kontaktnih tokah se bo v najvecji moZni meri zagotovljala utrezna pomo¢
prek telefonske konzultacije, v primerih, ko to izrecno ne bo dovolj, pa se jih bo usmerjaio v
Podporne ambulante CDZOM* v terciame centre po predhodni telefonski najavi, kjer bo pregled
mozZen ob delovnih dneh v &asu od 8h do 14.30h.

ZdruZenje za otroko in mladostnitko psihiatrijo pripravi v najkrajgéem moznem &asu seznam vseh
izvajalcev in njihovih kontaktnih telefonskih &tevilk, lzvajalci se lahko dogovorijo za enotno
regijsko kontaktno telefonsko totko, vendar vsaj eno v vsaki od sledegih regij:

- Ljubljanska regija

- Mariborska regija

- Celjska regija

- Kranjska regija

- Notranjsko — Primorska regija

Z7ZS mora omogotiti belezenje storitev tudi za te konzultacije.

Navodila za delo v boininicah

Vse nenujne obravnave se takoj zakljuéijo. Za vsakega pacienta se naredi individualen nagrt
pomodi, ki se mu sledi ambulantno z belezenjem ambulantnih storitev. V bolni3nici so
hospitalizirani le pacienti, ki nujno potrebujejo bolni$niéno zdravljenje.

Za vse nujne kontakte s pacienti se mora zagotoviti varovalna oprema za izvajalce zdravstvenih
storitev, ki je trenutno na nekaterih deloviicih pomanijkljiva.

Pred pregledom v Padporni ambulanti CDZOM* ali hospitalizacijo se mora izvesti epidemiologka
ocena ogroZenosti za okuzbo s COVID-19. Glede na oceno (€e je indikacija) se opravi testiranje,
Pacienta pa ustrezno izolira oz. se ravna po aktualnem protokolu.

Se naprej se zagotavlja neprekinjeno dezurno sluzbo v okviru Enote za intenzivno otrogko in
adolescent psihiatrijo UPK Ljubljana.

Proriteta je zagotavljanje delovanja Podpornih ambulant CDZOM* v treh terciarnih centrih in
neprekinjene deiurne siuibe Enote za intenzivno otrotke in adolescentno psihiatrijo v okviru UPK
Ljubljana.

To se zagotavlja stopenjsko na sledeéi natin:

- najprej s stalnim kadrom - v tem &asu bi specializanti pedopsihiatrije kroZili v pedopsihiatriénih
ambulantah in CDZOM in se vkljuéevali v telefonske konzultacije, ter nadaljevali z vkljucevanjem v
deiurno sluzbo kot do sedaj;

- v drugi stopnji s prerazporejanjem specializantov pedopsihiatrije iz pedopsihiatriénih ambulant in
CDZOM v Podporne ambulante CDZOM *;

- Sele v tretji stopniji bi v Podporne ambulante CDZOM * in urgentno sluzbo vkljuéevali specialiste
pedopsihiatrije iz ambulant in CDZOM;

- v Cetrti stopnji bi zdruili vse tri Podporne ambulante CDZOM™* v eno 24-urno urgentno sluzbo.
Na ta natin bi lahko &im dlje zagotavljali urgentno pedopsihiatriéno obravnavo.

-RSK predlaga, da se v delo s pacienti z mozno oku3bo s COVID-19 prednostno vkljuujejo miajsi
zdravniKI.

V-kolikor zaradl pomanjkanja stalnega kadra ne bo mogoée organizirati bolnidni¢ne obravnave v
UPK Ljubljana, UKC Ljubljana in UKC Maribor in neprekinjene defurne pedopsihiatri¢ne sludbe v




UPK Ljubljana, se bo z namenom zagotavijanja urgentnega zdravljenja specializante OM psihiatrije
vkljuéevalo tudi v bolni3ni¢no obraviavo, po predhodni odobritvi prerazporeditev s strant
Ministrstva za zdravje ali Kriznega Staba vlade. Pri tem se upo3teva sicerinja obremenitev na
delovnem mestu.|

Vse delodajalce pozivamo, da v najkrajéem &asu uredijo dovoljenja za vkljuéevanje specializantov
in specialistov otrodke in mladostniske psihiatrije v razpisane ambulante Izven matiéne ustanove.
Pozivamo jih tudi, da e to ni res nujno, specializantov in specialistov otroske in mladostnigke
psihiatrije ne vkljutujejo v delo vstopnih totk COVID-19, saj s tem ogroZajo delovanje otroske
psihiatricne urgentne sluzbe.

* Lokacije Podpornih ambulant CDZOM:

- UKC Ljubljana

- UKC Maribor

- Univerzitetna psihiatri¢na klinika Ljubljana

- 24-urne dezurna sluzba Enota za intenzivno otro$ko in adolescentno psihiatrijo Univerzitetne
psihiatri¢ne kliniki Ljubljana

12. SEJA RAZSIRIENEGA STROKOVNEGA KOLEGIJA ZA OTROSKO IN MLADOSTNISKO PSIHIATRUO
— KORESPONDENCNA SEJA

Ljubljana, 24. april 2020

Sodelujoti: Bojan Belec, Maja Drobnic Radobuljac, Hojka Gregori¢ Kumperi&ak, Jerneja Macek,
Marija Anderluh

Naloge:
1. Odgovor vpradanju MZ v zadevi lzvajanje nenujnih zdravstvenih storitev

Sklepi:

1 RSK za podrocje otroske in mladostniske psihiatrije meni, da je potrebno izvajati nenujne
preglede po triaZi prejetih napotnic oz.informacij o pacientih &akajocih na pregled. Pritem je
potrebno upodtevati nacelo, da bi odloZitev pregleda lahko vodila do poslab3anja zdravstvenega
stanja.

RSK meni, da so okvirno vodilo pri tem napotne diagnoze Anoreksija nervoza, Suicidalnost, Sum na
psihozo, Sum na bipolarno motnjo, hkrati s telefonskim preverjanjem akutnega stanja pri
napotnem zdravniku ali star3ih otrok in mladostnikoev. Odloéanje mora biti individualno po presoji
specialista otrodke in mfadostnike psihiatrije.

RSK meni, da morajo biti tudi v £asu epidemije sprejemi otrok in mladostnikov v bolnisnico
izvedeni na podlagi napotnice.

Ambulantno delo otro3kih in mladostniskih psihiatrov se mora tekom epidemije izvajati redno,
kontrolni pregledi se lahko izvajajo tudi na daljavo z uporabo ustreznih natinov (telefon, video
klic).

Pri neposrednem delu s pacienti se morajo upostevati vsi ukrepi za zagotavljanje ustrezne zas€ite
2a izvajalce in paciente.

13. SEJA RAZ3IRJENEGA STROKOVNEGA KOLEGHA ZA OTROSKO IN MLADOSTNISKO PSIHIATRIO
— KORESPONDENCNA SEJA

Lubljana, 13. maj 2020




&

Sodelujoci: Bojan Belec, Maja Drobni& Radobuljac, Hojka Gregori€ Kumperstak, Jerneja Macek,
Marija Anderluh

Naloge:

1. Predlog o nadaljevanju uporabe telestoritev na podro&ju otrogke in mladostnitke psihiatrije
2. Predlog nove storitve - Izvajanje programov starievstva

Sklepi:

1. RSK za podrogje otroske in mladostnike psihlatrije predlaga, da se kljub preklicu epidemije 3e
vedno lahko koristijo po presoji letetega pedopsihiatra telestoritve na daljavo z uporabo ustreznih
natinov (telefon, video klic). Pri tem se upoiteva natelo najvecje koristi za pacienta, ki se v
obravnavi ne izpostavija tveganju okuZbe. Omenjene storitve se lahko beleZijo kot redna storitev.

2. Program starSevstva Neverjetna leta so v ve& kot desetih neodvisnih randomiziranih
kontroliranih raziskavah dokazani kot u€inkoviti v zdravijenju vedenjskih motenj z zgodnjim
zatetkom. Raziskave potrjujejo tudi njihovo utinkovitost pri preprecevanju vedenjskih moten;j pri
otrocih z visokim tveganjem za &ustvene in vedenjske motnje, kot tudi pri otrocih z avtizmom. V RS
se izvajajo Ze od leta 2015. Nacionalni program duSevnega zdravja 2018-2028 predstavlja nadaljnje
Sirjenje mreie izvajalcev teh programov v regionale Centre za dutevno zdravje otrok in
miadostnikov. Indikacije za program zajemajo stare otrok z vedenjskimi motnjami z zgodnjim
zatetkom In otrok z visokim tveganjem za &ustvene in vedenjske motnje, posebej otrok,
izpostavljenih slabemu ravnanju. Predstavljajo tudi osnovno intervenco v skladu s smernicami NICE
za starSe otrok z blago in zmerno hiperkinetino motnjo ter skupaj z zdravill za hudo izrateno
hiperkineti¢no motnjo.

R5K za OMP meni, da je glede na robustno raven dokazane uginkovitosti teh programov
pomembno, da so programi dostopni vsem zgoraj navedenim starSem. Zato podpiramo odobritev
pladila lzvajalcem iz sredstev Z2ZS. V obratnem primeru ne bodo omogoceni prav tistim, ki jih
najbolj potrebujejo za podporo zdravemu celostnemu razvoju in odrascanju.

14. SE)A RAZSIRIENEGA STROKOVNEGA KOLEGIA ZA OTROSKO IN MLADOSTNIZKO PSIHIATRIJO
— KORESPONDENCNA SEIA

Ljubliana, 5. junij 2020
Sodelujoci: Bojan Belec, Maja Drobni& Radobuljac, Jerneja Macek, Marija Anderluh
Opraviteni: Hojka Gregori¢ Kumper&ak,

Naloge:

1. Opredelitev glede dopisa posredovanega na RSK OMP s strani ZdruZenja za otrosko in
miadostnisko psihiatrijo o trenuto sprejetih natinih bele¥enja storitev v novo nastalih Centrih za
duevno zdravje otrok in mladostnikov (CDZOM)

Sklepi: -

1. RSK za podrodje otrogke in mladostnigke psihiatrije pozdravija napore vseh institucij vpletenih v
razvoj in izboljSavo skrbi za dudevno zdravje otrok in mladostnikov. V Iugi tega menimo, da je
potrebno strpno dogovarjanje in iskanje skupnih optimalnih reitev glede belefenja in plagila




storitev opravijenih v CDZOM. V ospredju je timska obravnava otroka/mladostnika in njegove
druZine, zato je pomembna vkljuéenost in nudenje pomoéi vseh strokovnjakoy, intenzivnost
vodenja pa odvisna od trenutnih potreb posameznika. Glede na to, da so pedopsihiatricne storitve
v osnovi zasnovane za timski nadin dela je RSK mnenja, da je delo specialista otroske in
mladostnike psihiatrije v CDZOM strokovno (in s tem tudi predvidevamo da kar se tife
vrednotenja storitev) enakovredno delu specialistov otroske in mladostnike psihiatrije na
sekundarnem nivoju.

Mnenje RSK je, da se po enoletnem evidenénem beleZenju storitev CDZOMjev ponovno revidirajo
aktivnosti in se o rezultatih informira tudi RSK za OMP.

15. SEJA RAZSIRIENEGA STROKOVNEGA KOLEGUA ZA OTROSKO IN MLADOSTNISKO PSIHIATRIIO
— KORESPONDENCNA SEIA

Ljubljana, 14. junij 2020

Sodelujoti: Bojan Belec, Maja Drobni€ Radobuljac, Jerneja Matek, Marija Anderluh, Hojka Gregorié
Kumperséak,

Naloge:

1. Opredelitev glede pobude s strani Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenija za 1zdajo
mnenja o uporabi telestoritev

Sklepi:

1.RSK OMP je za mnenje glede telestoritev zaprosil tudi ZdruZenje za otro%ko mladostnisko
psihiatrijo (ZOMP).

Telemedicina je za na3o stroko pomembno orodje, ki je v éasu epidemije omogo€alo pomemben’
stik s pacienti in nadaljevanje terapevtskega procesa oz. zdravljenja. Specialisti otroske in
miladostnigke psihiatrije se zavedamo pomena doloitve osnovnih pogojev in pravil s pacientom oz.
starsi ali skrbniki. Posameznemu zdravniku je specifi€en nadin komunikacije (videoklici, telefon)
blizje in zelo je pomembno, da imamo moZnost uporabe le-teh tudi v prihodnje ustrezno
strokovno presoditi in opredeliti.

Skupno mnenje RSK OMP in ZOMP je, da se vrednotenje storitev, ki se sicer uporabljajo pri delu,
poenoti s storitvami »v Zivoe, tako Casovno, vsebinsko kot tudi finanéno.

RSK zato predlaga, da se na daljavo z uporabo elektronskih medijev izvajajo vse storitve iz
veljavnega §ifranta.

16. SEJA RAZSIRIENEGA STROKOVNEGA KOLEGIJA ZA OTROSKO IN MLADOSTNISKO PSIHIATRIO
- KORESPONDENCNA SEIA

Ljubljana, 8. julij 2020

Sodelujoéi: Bojan Belec, Maja Drobnit Radobuljac, Jerneja Matcek, Marija Anderluh, Hojka Gregori¢
Kumper3tak, Nadja Hriber3ek (v postopku imenovanja)

Naloge:




w8

1 Opredelitev glede posodobitve Sifranta storitev s podrotja otroike in mladostniske
psihiatrije

2. Razno

Sklepi:

1. RSK OMP se NE STRINJA s predlaganimi spremembami $ifranta VZS v spodaj navedenih
totkah, saj smo mnenja, da bi bile za otroke in mladostnike nevarne in bi bistveno poslabsale
zdravstveno stanje te populacije. Predvidevamo, da bi na ta nagin relativno velik deles
mladostnikov izpadel iz sistema psihiatri¢ne obravnave, kot navajajo tudi raziskave drugih drav, ki
so to napako naredile Ze pred naso.

1.1. RSKse nestrinjase s predlagano spremembo starostne meje za prvo in kontrolno
pedopsihiatriéno obravnavo na vklju€no 17 let (ZAVIHEK SIFRANT VZ$11, VRSTICA 1470/71,
Stolpec U, storitvi 1041K, 1041P; ter zavihek ZAVIHEK SPREMEMBE, VRSTICA 897, Stolpec Cin
stolpec D, storitvi 1041K, 1041p). Predlagamo, da starostna meja za vkljutitev v obravnavo (prvi
pregled) (1041P) ostane vkljutno 18 let, za nadaljevanje obravnave {1041K) pa ostane do vkljuéno
22 let, kvedjemu se podalj¥a na vklju¥no 25 let, kot je bilo v preteklosti in priporota stroka.

1.2, RSKOMP se ne strinja s predlagano spremembo nadina napotitve (ZAVIHEK SIFRANT
VZ511, VRSTICA 1470/71, Stolpec J: NACIN NAPOTITVE — 1 / z napotnico). Predlagamo, da se uvede
slede¢a sprememba: natin napotitve nadin napotitve se spremeni samo za terciarno
pedpsihiatritno obravnave (subspecialisti¢ne ambulante in urgentna pedopsihiatriéna
sluba/podporne ambulante), kjer naj se uvede predlagana sprememba (natin napotitve -1/ 2
napotnico). V pedopsihiatri¢nih ambulantah na sekundarnem nivoju in CDZOM pa se ohrani
dosedajsnji nadin napotovania: 4- pacient se lahko narod z nhapotnico ali brez nje).

1.3.  RSKse ne strinja s predlagano spremembo napotovanj (druginski zdravnik/pediater),
predlagamo, da ima moZnost napotovanja tudi ginekolog/urgentni zdravnik. Razvoj OMP sluzb naj
bo usmerjen v odpiranje dostopa brez napotnice. Se vet, najbolj uspesni sistemi se zelo trudijo, da
prek spletnih poti vzpodbujajo in olaj3ujejo dostopnost z namenom, da bi mladi prihajali po pomoé
¢im prej in ne &akali na akutne krizne situacije.

1.4.  RSK OMP predlaga, da Z27S tudi otrogkim in miadostniskim psihiatrom (tako kot Fe sedaj
velja za psihiatre) omogoti zapis storitve »predpisovanje receptac. Recepti se predpisejo po
kratkem pogovoru, ki ni tolikéen, da bi to zabelesili kot pogovor s star$em, zato bi bila taka storitev
ustrezna.

2. RSK OMP tudi predlaga, da se seznam storitev posku3a urediti v £im vedji meri po strokah,
oz. vsaj po podrotfih, da bi omogoéal preglednost in hitrejSe preglede vsem.

17. SEJA RAZSIRIENEGA STROKOVNEGA KOLEGLIA ZA OTROSKO IN MLADOSTNISKO PSIHIATRUO
— KORESPONDENCNA SEJA -
Ljubljana, 15. oktober 2020

Sodelujodi: BoJan Belec, Maja Drobnié Radobuljac, Jerneja Matek, Marija Anderluh, Hojka Gregori¢
KumperStak, Nadja Hriber$ek (v postopku imenovanja)



Naloge:

1, Podaja skupnega predloga z ZdruZenjem za otrogko in mladostnitko psihiatrijo {ZOMP} o
delovanju sluzb, ki skrbijo za dusevno stanje otrok in miadostnikov v &asy ukrepov proti COVID-19.

Vse evropske, mednarodne in svetovne institucije (ESCAP, JIACAPAP, WPA-CAP), ki skrbijo za
dusevno zdravje otrok in miadostnikov, so Ze v prvem vaiu epidemije in kasneje opozarjale, da
morajo ostati sluZbe, ki skrbijo za to populacijo odprte in dostopne tudi v &asu orannih ali rdegih
ukrepov, kakor tudi v &asu epidemije. ZdruZenje za otroZko in mladostnisko psihiatrijo (ZOMP)in
RSK za otrodko in mladostnigko psihiatrijo zato pozivata vse sluzbe in ustanove, ki skrbijo za otroke
in miadostnike nasploh, ne le tiste z dugevnimi motnjami, da ostanejo odprte in dostopne tudi v
€asu stopnjujotih se ukrepov. Pozivamo ambulante otroske in mladostnitke psthiatrije,
zdravstvene domove, slutbe za mentalno zdravje ter centre za dutevno zdravje otrok in
mladostnikov, da ostanejo odprti in dostopni. Veliko pregledov otrok in mladostnikov je mogote
opraviti na daljavo ter na tak nagin nadaljevati obravnavo, podporo in tudi zdravijenje. Tak naéin
dela po izkudnjah urgentnih in terciarnih pedopsihiatrinih sluzb ter kolegov na sekundarnem
nivoju je strokovno utemeljen in v dani situaciji ustrezen ter ga druzine in mladi zelo dobro
sprejemajo. Zato je letos RSK za otrotko in miladostnitko psihiatrijo Ze izdal tudi mnenje, s katerim
predlaga ohranitev moZnosti dela na daljavo tudi v €asu, ko ne bo vet pandemije.

Pozivamo tudi vzgojne zavode, centre za socialno delo, krizne centre, miadinske domove, ter
zavode za usposabljenje, delo in varstvo, da ostanejo odprti in dostopni. Za dologen del populacije
ranjivih otrok in mladostnikov bo to kljuéno za ohranitev dusevnega zdravja.

Izku3nje iz epidemije spomladi 2020 so pokazale, da je bilo najve resnih stisk otrok in
mladostnikov (tudi Zivljenjsko ogroZajotih), ter posledi¢no porasta urgentnih pregledov in
napotitev na hospitalizacijo, prav zaradi nedostopnosti podpornih sluzb.

Sklepi:

1. Predlog se poilje skupaj z ZOMP na naslove vodstev vseh ustanov, ki skrbijo za dusevno
stanje otrok in mtadostnikov (Zdravstvene domove — Centre za du3evno zdravje otrok in Centre za
zgodnjo obravnavo otrok s posebnimi potrebami, Centre za socialno delo, Vzgojne zavode) ter na
Ministrstvo za zdravje, Ministrstvo za izobraZevanje, znanost in $port ter Ministrstvo za delo,
druZino, socialne zadeve in enake moznosti.

asist. dr. Jerneja Macek, dr. med,
predsednica RSK za o 0 in mladostniko psthiatrijo




