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AZ EGYEZTETES CELJA

Koszonjiuk a megkeresést, és a széleskorl egyeztetés lehetosegét. Konstruktiv, a
gyermekek és a csaladok érdekeit szem elott tarto parbeszéd kezdeményezésének,
azt eloremutato kezdeményezésnek tartjuk.

Készen allunk a parbeszédre, és szakmai alapokon, a 21.szazadnak megfeleld
eljarasrendek kozos kialakitasara.

» Megértjuk, hogy ez a helyzet jelentds feszultséget okoz, de meglatasunk szerint
a javaslatok egy része feszultséget ugyan csokkenthet, de a biztonsagot nem
noveli.

» A megkeresésben felvetett problémak nem a telemedicinas ellatasbdl erednek.

» Az elmult hénapok megemelkedett fert6zés szama, ennek hatasa a 0-3 éves
korcsoportra, és a koronavirus jarvany er@sitette fel a problémakat és az az
aggodalmakat.

Szakmai véleményiink meglehetdsen tavoli, messzir6l indulunk, de kozos célunk a
hatékony, biztonsagos stratégiak kialakitasa, ezért bizom a mai megbeszélés
hatékonysagaban, és eredményességében.



GYERMEKORVOS| ALAPELLATAS 2021-2022
NEVELESI IDOSZAKBAN

Az elmult hetekben a napi betegellatasunk 80 — 120 f6.

Mar augusztus ota folyamatosan, a korabbi évek esetszamait messze felUlmulé szamu
gyermeket latunk el, valamennyi korcsoportbdl. Ebben a helyzetben a biztonsagos
betegellatas elképzelhetetlen lenne telemedicina hasznalata nélkul.

Az alapellatasban jelentésen megnovekedett betegszammal NEM noétt aranyosan a
korhazi ellatast igényldé gyermekek szama, tapasztalatunk szerint nem emelkedett a
szovédmeényes esetek szama, a varosi gyermekosztalyok beteglétszama nem nétt, szinte
uresek.

Ez kdszonhet6 annak, hogy 11 év képzes, és legalabb 5-10 éves szakorvosi gyakorlat
utan latnak el a kollégak hazi gyermekorvosi feladatokat. Az orvosi ellatasnak szigoru
szakmai szabalyai vannak, tovabba mind a telemedicinalis ellatast, mind a személyes
megjelenéssel jaro ellatast torvényi keretek szabalyozzak. Feladatainkat a szakme
szabalyai és az érvényes jogszabalyoknak megfelel6en végezzuk



AZ INFEKCIOK TORVENYSZERUSEGEI 0-3
EVES KORCSOPORTBAN

Eletkori sajatossag, hogy évente 10 - 15 virusos, és néhany bakteridlis fertézésen
valamennyi kozosségbe jaro 0-3 éves kisded atesik. A még nem teljesen érett
immunrendszer talalkozik nagyszamu korokozoval, ami enyhébb - sulyosabb tiinetek
kiseéretében alakit ki immunvalaszt a leggyakoribb fert6z6 agensekkel szemben.

Bar vannak jelentos kiilonbségek az egyes bolcsodek és a akar egyes gondozok szemlélete
kozott, de altalanos tapasztalat, hogy
Altaldnosan elfogadott szemlélet volt sok bolcsédékben, hogy a natha ,nem
betegség”, jarhat nathasan bolcsibe. Ez sokat valtozott a vilagjarvany alatt.
A szilok munkahelyi kényszer miatt keresik a gyermek elhelyezésének lehetoséget,
ezért jelentkezik ellentét az ,,egészséges” allapot megitélésében.
A kisdedek kozossegi fertozésének megelozésére a, a tiinetmentesen fert6zo kisdedek
kiemelésére sem prodoma szakaszaban, sem a tlinetmentes hordozo esetén nincs
orvosi lehetoség, személyes vizsgalattal sem.
A kisded egészségi allapotanak folyamatos nyomonkovetésére egyediil a sziilonek v,
lehetbsége.



ALTALANOS VISSZAJELZESEK

A problémak valdsak, azonban ezeket problémakat nem a telemedicinalis ellatas okozza.

1, Tunetes gyermek megy vissza a bolcsédébe:
Amit az egyik percben latunk, az akar mar a kovetkez6 percekben megvaltozhat. (PI.

nem hanyt - hanyt, laztalan - lazas).
Nyilvanvald, hogy a gyermek allapotanak folyamatos ellenérzésére csak a sziilbnek va
lehetésege.

2, A szul6 gyakran nem tudja pontosan leirni a gyerek allapotat:
A telemedicina nem a szul6 képessegeitdl fuggd ellatas.

3, Nem teljesen meggyogyult gyermek fertbz:
A tinetmentes gyermek is fert6zhet, és lehet elhtizddoé tiinet, amely nem fertéz. Osszetettebb a
kérdés. Jol lathatd, hogy tobb hét utan, teljesen meggyogyult kisded is gyakran ujrg
megbetegszik néhany nap utan. Ez nem a bolcsédék hibaja, még ha a szul6ktél hallunk is ilyg




,,Kirivo, sulyos visszajelzések”:

Az itt leirt, illetve felsorolt esetek orvos szakmai kerdések, melyekrdl csak az adott eset
teljes ismeretében lehet nyilatkozni, nem szul6i legendakra alapozva. Minden betegségnek
van egy természetes lefolyasa, melyre jellemzd a bevezetd tinetek (prodromalis szak)
utan jelennek meg a betegseég jellegzetes tlinetei (manifestatio) majd kovetkezik a
gyogyulo fazis (remisszio).

Ebbdl kovetkezik, ha valakit a prodromalis szakaszban szemeélyesen megvizsgalunk,
azzal nem tudjuk kivédeni a betegség kifejlédését, illetve a sulyos tunetek kialakulasat.

A felsorolt esetekben az allapot romlasat maga a betegség, a megfertdozédés idézi
elé, nem az orvosi vizsgalat elmaradasa. Ezt azzal sem tudjuk megel6zni, ha az elsé
tinetek megjelenésekor ,valamilyen gyogyszert’ kapna a gyermek.

Tapasztalatunk szerint nem azért viszik maganorvoshoz a gyereket a szul6k, mert a
haziorvosa nem latja el, mert ha elégedetlen lenne, valasztana masik hazi orvost.
Tobbnyire azért viszik maganorvoshoz, mert ott azt kapjak ,,amit kérnek’- pl antibiotikumo



VISSZAJELZESEK A FELVETETT
PROBLEMAKKAL KAPCSOLATBAN

Vidéki kolléga: ,...meghivott eldadoként vettem részt tavaly sszel a bolcsédei nevelok
regionalis konferenciajan.
- Harom megye bolcsddei vezetdi voltak jelen. A gyermekorvosi ellatassal, a nem
megfelel6 igazolasok kiadasaval kapcsolatban esett sz6, bizonyos konkrét, kis
szamu orvosra jellemzének tartva csupan, nem rendszerszintii problémaként”

,Megyei, NNK altal szervezett, a jelz6rendszer tagjai szamara tartott megbeszélésen

- Orvosi munkara 1-1 kolléga kapcsan érkezett megjegyzeés. Délutan hazakuldik a
kohog6s gyermeket, telemedicinalis alapon masnap visszamegy. Ezeket el lehetett
rendezni.”

- Gyermekjoléti Intézmények nem tapasztalnak hasonlé anomaliakat. Nem érzik ugy,
hogy a gyermekek orvosi ellatasa sérulne és emiatt beteg gyermekeket kellene a
kozosségben fogadniuk.”




Karanténban (évo gyermeket kozosségbe vinni jogsértd, nem orvosi, hanem blintetdjogi
kategoria

A gyermekorvosok szivesen veszik a kisgyereknevelo tajékoztatasat, ennek a sziilo
tudtaval kell megtorténnie, de vitatott esetben szivesen nyujtunk segitséget.

Oktatasi intézmények szamara elérhetok a teszt eredmények (csak a gyerekeé), ez a
bolcsodékben is jarhato ut lehet.

A telemedicina jelentos elorelépés a biztonsagos betegellatasban, a kisgyermeknevelok
tajékoztatasat is ezen a csatornan javasoljuk el és visszajuttatni.

Nemcsak mi nem vagyunk mindenhatok, de szakmank sem.
Mindenki tévedhet, ez veliink is el6fordul, barmennyire fajdalmas is, és élében éppugy,
mint a telemedicinaval. Ahogyan a bolcsodei dolgozok, ugy mi sem vagyunk egyformak,

nem dolgozunk egyforma minoségben.

A konkrét (akar kirivo) esetekre konkrét megoldasokat kell keresni, elsosorban az érintett
személyek - bolcsodei dolgozo, orvos, esetleg sziilo - személyes megbeszélésével



TELEMEDICINA, JOGSZABALYI HATTER

,60/2003. (X. 20.) ESZCSM rendelet modositasa

...személyes jelenlét nélkul is, ha az ellatas sajatossagai e€s
orvosszakmai megitélése lehetové teszik, diagndzist, terapias
javaslatot allithat fel, tanacsadast, konzultaciéot végezhet,
betegiranyitast lathat el, beutalét adhat, gondozast lathat el,
terapiat, rehabilitacios tevékenységet végezhet, gydgyszert irhat fel,
elektronikus vényen rendelheté gyogyaszati segédeszkozt irhat fel,

az adott tevékenység végzéséhez e rendeletben meghatarozott
feltetelek teljesitése esetén...”

A telemedicina teljes értéki, felel6sséggel, a szakma szabalyainak és a
jogszabalyi kereteknek megfelelo ellatas. Amennyiben az orvosszakmai
megitélés alapjan szikséges, akkor személyes vizit koveti.




SZULOI FELMERES 1.

Telemedicina munkacsoport felmérést készitett a szul6k telemedicinahoz vald viszonyar
2 alkalommal:

- az els6 lezarasok idején, amikor még keveset tudtunk a jarvany jellemzdir6l és
karanténszabalyokral.

- illetve a masodik lezarast kovetben, amikor mar kevesebb volt az ijedelem

Osszegezve:

a szulék altalaban mar a technoldgiai tudas birtokaban vannak, értik a rendszert,

hasznalni tudjak, jarvanyugyi jelentéségét is ertik.
KUTATASI DESIGN

* Hogyan? Kvantitativ megkozelitées
Online onkitoltés (kérddivvel tamogatott) interjuk

* Minta? 0-3 éves gyermekek szilei / gondviseldire reprezentativ
minta (szuldk/gondviseldk eletkora, iskolai végzettsége, lakohelyeének
tipusa és régidja (EU regid)) szerint

* Mintanagysag? 335 f6

 Keérdoiv hossza? 6-7 perc




KARANTEN ALATTI GYERMEKELLATAS, KOMMUNIKACIO

* A megkérdezettek haromnegyede a karantén id8szaka alatt is vett igénybe valamilyen gyermekorvosi / egészségligyi ellatast —
elsGsorban a gyermekorvossal vagy védéndvel konzultaltak. A szegényebb teriileteken nagyobb volt azok aranya, akik nem
igényeltek gyermek egészségligyi ellatast.

Az ellatast igénybevevdk tobbsége személyes kontaktus nélkiil konzultalt — elsésorban telefonon, de tébben hasznaltak a
Messengert vagy az emailt is.

Ellatas igénybevétele Kozség/falu: 34% Hasznalt kommunikacids csatornak

Eszak Mo.: 37% 85%
Eszak Alféld: 31%
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KARANTEN ALATTI GYERMEKBETEGSEGEK

Annak ellenére, hogy a sziil6k / gondvisel6k tobbsége tartotta a kapcsolatot a 3 év alatti gyermekiik miatt az orvossal /
véddndvel, mindGssze 16% allitotta azt, hogy a karantén 2 hénapja alatt eléfordult betegség a kisgyermeknél.
Az elSforduld betegséggel a megkérdezettek 13%-a (a 16% 81%-a) fordult orvoshoz — a tobbség a hazi gyermekorvoshoz.

A kisgyerekek betegsége elsGsorban felsé |églti vagy allergids jellegi volt.
Gyereket személyesen mindossze 15%-uk vitt el orvoshoz (ami azt jelenti, hogy minden tizedik szil6 / gondvisel6 gyermek

nélkll konzultalt személyesen orvossal / véd&nével*.)
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BIZTONSAGERZET A MEGVALTOZOTT ELLATASI RENDBEN

A szlil6k / gondvisel6k nagytobbsége biztonsdgban érezte gyermekét (és csaladjat) a megvaltozott haziorvosi ellatas alatt.
Az biztonsag érzete erdsebb volt azok kdrében, ahol a gyermek ellatasa hazi gyermekorvos praxisaban torténik.

Eszak-Magyarorszag, K6zép-Dundantdl és Dél-Dundantul sziilGi kdrében atlagnal magasabb, mig Eszak-Alféld és Dél-Alfold szilGi
kérében tlagndl alacsonyabb volt a biztonsagérzet a jarvanyveszély idészaka alatt.

nem érezte
biztonsdgban;
25%

Hazi gyermekorvosi ellatasban: 77%
Vegyes haziorvosi ellatasban: 69%
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TELEMEDICINA ISMERETE A JARVANYVESZELYBEN

A 0-3 éves gyermekes sziil6k / gondviselSk tobbsége tudott arrdl a lehetdségrél, hogy a haziorvost tavkonzultdcids formaban
el lehet érni a jarvanyveszély alatt.

Ennek a tudasnak az elsédleges forrasa a kbzosségi oldalak és az online médiumok voltak. Kozel harmada a kérdezetteknek
pedig a haziorvossal /rendelével folytatott telefonbeszélgetés sordn tudta meg a tavkonzultacio lehetdségét.

Honnan tudott rola?
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TAVKONZULTACIOVAL KAPCSOLATOS ERZESEK

* A tapasztalt tavkonzulticidsok jobban elfogad)dk ezt a kapcsolat felvételi / vizsgalati formidt, de még 6k is ugy gondoljik,
vannak esetek, mikor szikség van a személyes taldlkozora.
* A tavkonzulticiot még nem hasznal 6k kérében nagyobb az ellendllas.
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TELEMEDICINA - EREDMENYE, ELEGEDETTSEG

A tdvkonzulticid sordn az esetek nagytbbségében kielégité megoldés sziiletett, minddssze 15%-aban kellett személyes
vizsgdlatra bemenni a haziorvoshoz.

Kérhazba vald beutalds a tdvkonzultacid sordn nem tortént.
A sziilSk / gondvisel8k nagyobb része elégedett volt a tdvkonzulticidval, negyediik részbeni elégedettségét, mig minddssze

%-uk elégedetlenségét fejezte ki.
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Telemedicina a gyakorlat

Biztonsaggal elklilonitheto az aphtas garat vagy a t
A sziilok altalkészitett videokon jol megitélheto
allapota, izomtonusa, neurologiai statusza, kohg

alams'a‘&



TELEMEDICINA OSSZEFOGLALO

A telemedicina mint ellatasi forma nem az orvos kényelmét szolgalja, hanem a
beteg érdekeit. Az orvos részérol sokkal nehezebb és sokkal nagyobb felelosség
ugy ellatni valakit, hogy személyesen nem talalkozik vele.

Ezért lényegesen nagyobb odafigyelést, korultekintést igényel. A panaszok joval
részletesebb kikérdezése, pedig tobb id6t vesz igénybe.

Segiti az ellatas soran szerzett felulfertézések és ujrafert6z6dések megel6zeset.

Az orvosok tisztaban vannak azzal, hogy kell a tineteket kikérdezni, hogy ellendrizhetik a
gyermek allapotat, pontosan tudjak mikor kell valakit szemeélyes vizsgalatra hivni.

A telemedicina soran célzottan kért és kildott képek, hang és vided felvételek az
esetek tobbségében lehetové teszik a pontos diagnosztikat, és a megfelelo terapia
beallitasat.



 KOZOSSEGBE MEHET”!?

Ertjiik és érezzilkk a bolcsédék problémajat, de mi erre nem azt latjuk a
megoldasnak, hogy berendelunk mindenkit vizsgalatra! Miért? Mert ez jelenleg
telemedicina nélkul, egy gyermek - egy szul6 kisér6 esetén is atlag 200 6
megjelenését jelentené naponta a 20-25 m2-es vardkban, és ugyan akkora
rendelOkben.

Képzeljék el, hogy néznének ki a varok!

Zsufolasig nagykabatban varakozd szul6kkel és gyerekekkel! Az egyik kohog, a
masik hany a vardban, mikdzben az az anyuka, aki 3-4 almatlan éjszakan van tul a
kicsivel a hdnapban mar masodjara, egészséges igazolasra var az éppen felépult
gyermekevel.

Mi igy is tudnank végezni a munkankat, de prébaltuk ettél megkimélni a
csaladokat..

Ez nem tenné biztonsagosabba sem a gyermekek, sem a gondozok szamara a
mindennapokat. Ilyen modon, biztosan elkapna valamit a mar gyogyult gyermek is,
és vinne valamilyen fertézést a kozosseégbe, valamennyi visszaengedett bolcsédés.



MERRE TOVABB?

A fesziltséget részben a koronavirus jarvany, a jelentésen megemelkedett
fert6zésszam, és részben a bolcsdde orvosi ellatas megszuintetése hivta eld.

Miutan a kisgyermekek tomeges oltasara meég sokaig nem lesz lehetdség, kulondsen ez
a korosztaly lehet a jarvany fennmaradasanak motorja.

A felsorolt problémak nem a telemedicinalis ellatasabol fakadnak, hanem abbodl, hogy
a szulo kényszerhelyzet miatt szeretné valakire bizni a gyermekét betegség idejen is.

Lehet6ségek a biztonsag fokozasara

A higiénés szabalyok szigoru betartasa — nagyon jo gyakorlatokat lattam bolcsédében
- Egységes bolcsbdei allasfoglalas az ,egészséges” allapotrdl

- Védoboltas megjelenése utan annak ajanlasa

- Bolcs6dei dolgozok altal is hasznalhato tesztelés lehet6ségének meérlegelése

- NNK eljarasrend szélesebb korl értelmezésének megfontolasa

- Problémas helyzetekben konzultacio a szakemberek kozott, bolcsdde orvossal
- Kotelezb, felel6s szul6i nyilatkozat tinetmentességral,



BOLCSODE ORVOS - JO GYAKORLAT

- ,egy tucat onkormanyzati bolcséde orvosa vagyok helyben
(megyeszeékhelyen dolgozo kolléga)

- nincs régi tipusu bolcsddei fizikalis vizsgalat
- hanem folyamatos kapcsolat tartassal, legtobbszor telefonos
instrualassal, ritkan helyszini konzultaciéval ,

- szUlék 6vodai dolgozé mas szakemberek (jellemzéen dietetikus,
pedagogus, onkologus stb.) eset megbeszélésével oldjuk meg az érintett
ugyeket”




BOLCSODE ORVOS - HGYE JAVASLATA

,,Bolcsode orvos”-nak konzultacios szerepe van, a fizikalis vizsgalat nem tartozik ide,
korabban sem volt feladata bolcsodei betegek vizsgalata és gyogyitasa.

Jelenléte a bolcs6dében nem volt folyamatos. A bolcsodében végzett sziirovizsgalatok
manapsag teljesen feleslegesek, mivel ez a korosztaly van leggyakrabban és rendszeresen
ellendrizve a gyermekorvos és a védono altal.

A sziirévizsgalatoknak a sziilo jelenlétében a gyermekorvosi rendelokben kell torténnie.

Egyedi problémakra egyedi megoldasok. Szakemberek kozotti egyeztetés sziikséges




SZULOI FELMERES AZ IGAZOLASOKROL

Az 6vodai, iskolai betegség miatti hianyzasok orvosi igazolasaval kapcsolatban 2019. 6szén
megkérdeztik a sziilok véleményét egy online kérddiv formajaban. A kérdésekre két hét alatt tobb,
mint 32 ezer valaszt kaptunk. A valaszok orszagos képet adtak, mivel a valaszok 26,4%-a
Budapestrol, mig a tobbi vidékrol érkezett.

valaszt add sziilék koziill kdzel 15 ezren mar kerlltek olyan helyzetbe, hogy a gyermekilk mar

meggydgyult, mehetett is volna kbzbsségbe, de az igazolds megszerzése, az adminisztracio ebben
megakadalyozta. Orszagos méretekre extrapolalva ennek nyilvanvaléan komoly gazdasagi vonzata
van, ami senkinek sem érdeke,

Az orvosi igazolasok mar e kérdbivet ismertetve is sok moralis kérdést vetnek fel, ide sorolhato az is,
hogy a megkérdezett 32 ezer szild kézil tébb, mint 10 ezer mar kért betegségrdl szélé orvosi
igazoldst olyan esetre, amikor gyermeke nyilvinvaldéan egészséges volt, tehat el&allt egy olyan
helyzet, melyben gyerek-sziilé-orvos-pedagogus egyarant térvényt szegett és hazudott,




& loan
& Nem

lgpen
29 714 {81,3%)

A szildk szintén tobb mint 90%-ban egyetértettek azzal is, hogy szamtalan alkalommal csak
adminisztrativ okbdl kellett felkeresniiik az orvost, szakmai tanacsra nem szorultak, mert magulktdl

is el tudtak latni beteg gyermekilket. mindekézben potencialis fertGzésnek tették ki gyermekiiket és \
onmagukat, amig a rendelében varakoztak.




NEMZETKOZI KITEKINTES

Ovoda

orszag (valaszaddk  sziild igazolhat-e be kell jelenteni sziilé sziild 1 tanévben

§Zama) betegséget? aznap a hianyzast? oOsszefliggoen hany hany napot
napot igazolhat? igazolhat?

Belgium (1) 3 napig ~nem 3 510

Csehorszag (1) - 5 napig igen nincs korlatozva

Dénia (1) S napig ~igen | nincs korlatozva
Egyesiilt Kiralysdg 5 napig/nincs igen 5 nap-nincs
3 igazolas korlatozva

Franciaorszdg (1) 3 napig - nem 3

Hollandia (1) - nincs igazolas ~igen nincs korlatozva
Horvatorszdg (1 nincs igazolds igen nincs korlatozva
Németorszag (10) 3 nap-nincs igen nincs korlétozva

~ korlatozva |

Norvégia (1) nem kell igazolni  nem | nincs korlatozva
Rominia (1) 3 naplg ~igen nincs korlatozva
Spanyolorszdg (2) 5 naplg lgen | nincs korldtozva
Svijc (3) 1-5 napig igen 2-3 nap

Szerbia (1) nen igen |1 5-10




IGAZOLAS - JO GYAKORLAT

- Budapesti kolléga: ,nalunk 1,5 éve csak szuldi nyilatkozat van betegség utan is, nem
igazolas.” az érintett, bolcsddekkel egyeztetett, j6l mikodd megoldas.

Orszagszerte, egyre tobb helyen kezdeményezték a szlilok és a gyermekorvosok,
a sziloi igazolas bevezetését.




SZULOI NYILATKOZAT ELOZMENYE
- NYARI TABOROZAS

A12/1991. (V. 18.) NM rendelet alapjan: A taborozasban csak az vehet részt, aki arra
egeszsegileg alkalmas. A gyermek torvényes képviseloje a 2. melléklet szerinti
adattartalmu, a taborozast megel6z6 négy napon belul kiallitott nyilatkozattal
igazolja a taborozasban részt vevo gyermek megfelel6 egészségi allapotat a
taborozas megkezdése elott. A nyilatkozatot legkésobb a taborozas megkezdésekor a
taborozas szervezojének kell atadni. A nyilatkozatot a taborozas ideje alatt a tabor
helyszinén kell tartani.

Az orvosi igazolas kivezetése nem okozott fokozott fert6zési kockazatot, nem
nott meg a tabori fert6zések szama.



IGAZOLAS - HATALYOS JOGSZABALYOK

284/2020. (VI. 17.) Korm. rendelet a veszélyhelyzet megsziinésével 0Osszefiiggd atmeneti
kormanyrendeleti szabalyokrol

7. § (2) A munkahelyi gyermekfeliigyeletet a sziil6 a legalabb 20 hetes, de legfeljebb 14 éves,
fert6zo betegségben nem szenved6 gyermeke felligyelete céljabol veheti igénybe. A sziilé irasban
nyilatkozik arrél, hogy a gyermek nem szenved fert6z6 betegségben.

567/2020. (XIl. 9.) Korm. rendelet a csaladok anyagi biztonsaganak erésitése érdekében
szlikséges, a veszélyhelyzettel 6sszefiiggé egyes rendelkezésekrol

1.8 (2) A munkahelyi gyermekfeliigyeletet a sziilo a legalabb 20 hetes, de legfeljebb 14 éves,
fert6zo betegségben nem szenved6 gyermeke feliigyelete céljabol jogosult igénybe venni. A sziilé
irasban nyilatkozik arrél, hogy gyermekénél betegségre utald tiinetekroél nincs tudomasa.

Hatalyos NNK eljarasrend: ,,ha a betegség kezdete ota legalabb 7 nap eltelt, 3 napja laztalan,
léglti tiinetei megszlintek”.

Objektiv, orvosi vizsgalatot nem igénylo feltétel rendszer, javasoljuk a bolcsodei alkalmazasanak
megfontolasat akar teszt nélkil is: barmely tiinet kezdete utan 7 nappal, amennyiben felelossége
tudataban a sziilo nyilatkozik a 3 napos laztalansagrol és tinetmentességrol.



A Magyar Bolcsodek Egyesiiletének allasfoglalase
az orvosi ,,egészseges kozossegbe mehet”
igazolasokkal kapcsolatban
(Szakmai allasfoglalas)

I1. Boles6dében tiineteket mutato kisgyermek, vagy a sziil6 tajékoztatasa alapjan beteg
kisgyermek: A kozosségbe a jogszabaly szerint is szabalyozott orvosi igazolassal johet Gjra
boles6débe. 15/1998. NM 38. § * (1) Nem gondozhat6 bolcsédei ellatast nyajtod
intézményben, szolgaltatonal a fert6z6 beteg gyermek mindaddig, amig a hazi
gyermekorvos vagy a haziorvos nem igazolja, hogy ez az allapot mar nem 4ll fenn.

I1.1. Jarvanyhelyzetben protokoll A gyermekorvosok online rendelése és a
személyes kontaktok elkeriilése miatt, betegség utani egészséges allapot
igazolasat 152/2020 (IV.27.) rendeletben leirtakhoz hasonléan a jarvany alatt
ugyanugy sziiloi nyilatkozathoz kell kotni.




IGAZOLAS, HGYE JAVASLAT

Sziikséges a sziiloi felelosségvallalas fokozasa, a sziilok folyamatos egészségligyi
edukacioja mellett, melyben szamitunk a kisgyermek gondozok egyiittmikodéseére.

Nagyon fontos, talan a legfontosabb - természetesen a megfelel6 tamogatas mellett, és
csak addig, mig nem bizonyosodik be, hogy nem képesek ra - nagyobb felel6sséget adni
és varni el a szul6ktdl. Ez mindannyiunk k6zos, hosszu tavu érdeke.

A szilé nyilatkozzon felel6sséggel a gyermek tiinetmentességérdl, mert a kisded egészségi
allapotanak folyamatos nyomonkovetésére egyediil a sziilének van lehetésége. Valojaban
minden reggel meghozza ezt a dontést, hogy gyermeke egészséges, és kozosségbe viszi,
vagy beteg, és megkeresi a haziorvosat.

Egyedi problemak egyedi megoldasaban egyuttmuikodunk.



Szil6i nyilatkozat

Gyermek neve:

LAKCTMO: eeeieeteeeeeeeeeeeeesseeseeseessessessssssessessesssssssssessessessenssssssssessessossessssssessessonsesssssssssons

Alulirott a gyermek gondvisel6jeként nyilatkozom, hogy gyermekem
.............................................................................. (tol-ig)

betegség miatt hianyzott.

Jelenleg tiinetmentes (laz, torokfajas, hanyas, hasmenés, borkiiités, sargasag,
egyéb sUlyosabb borelvaltozas, bérgennyedés, valadékozd szembetegség,
gennyes fiil- és orrfolyas nem észlelhetd, a gyermek tet(i- és riihmentes).
Nyilatkozom, hogy gyermekem betegségérol a hazi gyermekorvossal
konzultaltam, a kozosségbe valo visszatérés feltételeit megbeszéltiik, és
jelenleg ezeknek a feltételeknek megfelelve hozom gyermekemet a
bolcsédébe.

alairas




Sziil6i nyilatkozat

GYEIMEBK NEBVE ...ttt ste st ete e et et et e s e be e saesbesbesneensassenes
Gyermek SzUIEtesi dAtUMA.. ..o ettt et e sae b e
GYEIMEK JAKCIME ... ettt et sr s e e ae b b eaesnnenns
GYEIMEK GNYJA NEVE.....ooeeereeteeceeee ettt e sre e e s e eraeba s e e saenaesne e
Gyermek valasztott hazi gyermekorvosdanak neve, telefonos, €-mMailes EIErNELOESEGE..........cvci e eeciecee ettt st e s s sr e e sreeae st seeeaan

szUl6 (gondvisel6) alairasa
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