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L ALTALANOS RESZ

A pszichidtriai betegek ellatisa hazankban jelenleg kettds struktirdban — az
egeszségligyi és a szocidlis intézményrendszerben - biztositott.

Az egészségligyi ellatd rendszerben jelenleg kiilonosen kiemelkeds szerepilk van a
korhdzak pszichidtriai osztalyainak, tovébba a teriileti feladatokat ellato pszichiatriai
gondozoknak. A szocidlis 4dgazatban a krénikus pszichitriai betegek ellatasdban hazankban
jelenleg még talnyomorészt a pszichitriai betegek otthonai latnak el jelentds tarsadalom- és
szakmapolitikai feladatokat.

A pszichiatriai betegek ellatasira vonatkozo jelentds jogszabalyi eldirasokat az
egészségigyrdl sz0l6 1997. évi CLIV. v., a szocidlis igazgatdsrol és szocidlis elldtdsokrol
52016 1993.évi III. tv. és a végrehajtdsuk targyaban megjelent a személyes gondoskoddst
nyujté szocidlis intézmények szakmai feladatairdl és mikodésiik feltételeirdl szol6 1/2000.
(1.7.) SzCsM. rendelet tartalmazza.

A korlatozé intézkedés alkalmazasarél a szolgaltatast nyujtd részletes eljardsrendet
alakit ki, amely tartalmazza

a) az intézmény munkarendjét figyelembe véve a korlitozd intézkedés
elrendelésének szabalyait,

b) akorlatozé intézkedés egyes formai mellé rendelt maximalis idétartamot,

¢) akorlatozé intézkedés egyes formai mellé rendelt megfigyelés szabalyait,

d) akorlatozas felold4sénak szabalyait,

€) apanaszjog gyakorldsanak részletes szabalyait.

Az intézetiinkben alkalmazando korlatozd intézkedés eljarasrendjének kialakitasanal
figyelembe vettilk tovabbd a Bp. Fovaros Kozgyiilése Szocidlpolitikai és Lakastigyi
Bizottsaga 275/2004. (X.26.) sz. hatarozatit, mely a ,Mddszertani Utmutaté a Févdrosi
Onkormdnyzat fenntartdsdban 1évé pszichidtriai betegek otthonaiban alkalmazhaté korldtozé
intézkedés™-re vonatkozik.

A pszichiatriai betegek ellatdsa soran figyelembe kell venni tovabba az egyenld
bandsmédrol és az esélyegyenidség eldmozditdsdrdl szold 2003.évi CXXV. tv. eldirisait,
biztositva az egyenld bandsmod kovetelményét a személyes gondoskodast nyujté ellatasok
biztositasa soran.

A pszichiatriai betegek otthonaiban €16k jogaira, azok érvényesitési lehetdségeire,
tovabba az elldtdsuk sordn alkalmazhaté korldtozé intézkedések szabdlyaira a 60/2004.
(VIL6.) ESzCsM rendelet is tartalmaz konkrét elOirdsokat. A gondozottak ellatisa soran
figyelembe kell venni tovabba a Magyar Pszichiatriai Tarsasidg Médszertani levelét (Periféria
Fizetek 1997.évi 3.sz), valamint a Pszichiatriai Szakmai Kollégium 2000. évi allasfoglaldsat
az akut pszichiatriai zavarok gyogykezelésére vonatkozéan, egyidejlileg deklaralva az el&irt
betegjogokat.

A pszichiatriai betegek otthonaba az a krénikus pszichiatriai beteg vehetd fel, aki az
ellatas igénybevételénck iddpontjaban nem veszélyeztetd magatartdsu, akut gyogyintézeti
kezelést nem igényel, €s egészségi allapota, valamint szocidlis helyzete miatt dnmaga
ellatasara segitséggel sem képes.



Pszichidtriai beteg: az a beteg, akinél a kezeldorvos a Betegségek Nemzetkozi
Osztilyozasa X. Revizidja szerinti Mentalis és Viselkedészavar (F00-F99), ill. Szandékos
Gnartalom (X60-X84) diagnozisat allitja fel.

A személyes gondoskodas biztositisa sordn az intézmény vezetSje gondoskodik az
intézményen beliil az emberi és allampolgari jogok érvényesiilésérél, az egyeén autondomiajat
elfogado, integriciojdt minden eszkozzel segité, humanizalt kérnyezet kialakitasarol és
miikddietésérdl. A személyes gondoskodas biztositisa sordn tovabba fokozott figyelmet kell
forditani arra, hogy az elldtdsban részestild személyek emberi és allampolgéri jogai ne
sériiljenek, ellatasuk sordn az emberi méltdsdgukat mindvégig tiszteletben kell tartani,

Az intézménybe torténd felvételkor az intézményvezetd irasos formaban tajékoztatja
az ellatast igénybe vevét és/vagy torvényes képviseldjét az intézményben alkalmazhaté
korlatozé intézkedésekr6l, az intézkedésekkel szembeni jogorvoslat médjardl, illetve az
ellatottjogi képviselé megkeresésének rendjérol,

II. KORLATOZO INTEZKEDESEKRE VONATKOZO ALAPELVEK

A pszichidtriai beteg ellatdsa soran alkalmazott konkrét korlatozé intézkedések
megvalasztasanal, iddtartaménak és a korlatozas mértékének meghatdrozasdnal a vonatkozo
jogszabalyokra, a szakma mindenkori szabalyaira és a beteg aktuslis allapotara tekintettel kell
eljarni.

A korlatoz6 intézkedések elrendelése soran és alkalmazasuk teljes id6tartama alatt az
emberi méltésaghoz valé jog semmilyen modon nem korlatozhato, a testi épséghez és az
egeszséghez fliz6d6 jogokat mindenki és mindenkor kételes tiszteletben tartani, Egyebekben a
korlatozé intézkedés hatalya alatt 4ll6 személy jogai csak annyiban korlatozhatok,
amennyiben azok a veszélyhelyzet elhdritdsdhoz okvetleniil sziikségesek,

A korlatozé intézkedések koziil azt kell valasztani, amely az intézkedéssel érintettre a
veszélyeztetd, illetve kdzvetlentiil veszélyeztetd magatartds elharitdsahoz sziikséges legkisebb
mértéki korlatozassal, hatrannyal jar.

Korlatoz6 intézkedés alkalmazisara csak az elldtott pszichés megnyugtatasanak
eredménytelen megkisérlését kovetben keriilhet sor. A korlatozd intézkedés, eljaras — a
szabad mozgasban torténd korlatozas, ill. farmakoterapia, az intézményen beliili elkiilonités,
vagy ezen eszkozok komplex alkalmazédsa — soha nem lehet biintetd jellegti, €s csak addig
tarthat, ill. az adott helyzethez igazoddan csak olyan mértékii és jellegii lehet, amely a veszély
elharftasdhoz feltétleniil sziikséges.

A korlatozé intézkedés

» nem alkalmazhaté biintetésként;

» nem alkalmazhaté annak rendeltetésétol eltérd célra, igy kiilondsen nem
akadalyozhatja a pszichidtriai beteget az ellatds jogszer(i visszautasitisdban,
orvostudomanyi kutatisban, illetve klinikai vizsgilatban valé részvétel
elutasitasban;

» nem valdsithat meg tovabba kinzast, a beteggel szembeni kegyetlenséget;

P nem lehet embertelen vagy megaldzd, igy kiilondsen tilos a bantalmazas, a
halésagy és ahhoz hasonld, zirt szerkezetii, ketrecre emlékeztetd racsos
eszk6zok alkalmazasa.




1.1 KORLATOZO INTEZKEDESEK

A beteg személyes szabadsdga fizikai, pszichikai, kémiai (farmakoterapia),
modszerekkel, vagy ezek egyiittes alkalmazasaval kizarélag siirg6s szilkség esetén, illetbleg a
beteg, vagy masok élete, testi épsége védelmében korlatozhatd. A korlatozé intézkedés csak
addig tarthat, ameddig az elrendelés oka fenn all.

A korldtozds elrendelésének oka a beteg dnmaga, illetve mésok életét, testi épségeét,
egészséget kulondsen veszélyeztetd, koryezetét sulyosan fenyegetd, tAmadd magatartisa
lehet, tovabba ha a beteg engedély néikiili eltdvozasa masként nem akadalyozhaté meg,
valamint ha a beteg a vizsgalattal, gydgykezeléssel szemben aktiv ellenallast tan(sit.

A korldtozo intézkedés nem lehet biintetd jellegéi, és csak addig tarthat, illetve az adott

helyzethez igazoddan csak olyan mértékii lehet, amely a veszély elhéritiséhoz feltétleniil
sziikséges.

Veszélyezteld magatartdsnak mindsiil, ha az ellatott pszichés allapota, zavara
kovetkeztében sajat, vagy masok életére, egészségére, testi épségére jelentds veszélyt

Jelenthet, de a megbetegedés jellegére tekintettel sirgds kérhazi gydgykezelésbe vétele nem
indokolt,

Kozvetlen veszélyeztetd magatartdsnak mindsil, ha az ellitott pszichés allapotanak
akut zavara kOvetkeztében sajdt, vagy maésok testi épségére, életére kozvetlen és sulyos
veszélyt jelent.

Amennyiben a beteg veszélyeztetd, vagy kozvetlenill veszélyeztetd magatartast
tandsit, el lehet tekinteni a beteg beleegyezésétd]l az ezek elharitdsat célzé korlatozisok
tekintetében, de a tdjékoztatast ilyen esetben is a lehetdséghez képest meg kell kisérelni.

Az intézetben kozvetlen veszélyeztetd magatartdsi személy tartésan nem gondozhats,

esetében az Egészségiigyi Torvény megfeleld rendelkezéseit — kérhdzba wtalds — kell
alkalmazni.

A veszélyesség, veszélyeztetés lényeges fogalmi eleme, hogy az egyén aktudlis
allapota, viselkedése, magatartdsa ,,megjosolhatéan” veszélyessé valhat (valésagos kockézata
legyen) masokra, vagy dnmagéra.

Korlatozo intézkedések elrendelésének oka csak akkor 4ll fenn, ha a pszichiatriai beteg
veszélyeztetd, illetve kozvetlen veszélyeztetd magatartast tan(sit. Veszélyeztetd magatartis
esetén az intézményben a korldtozo intézkedések terapias 1épései — a beteggel egyiittmitksdve
~ a kivetkezok.




111./2. KORLATOZO INTEZKEDESEK FORMAI

1. fizikai korldtozds:
» apszichidtriai beteg szabad mozgasanak megtagadasa, illetve
mozgasi szabadsigénak testi kényszerrel, fizikai és mechanikai eszkozokkel,
berendezésekkel valé korlatozasa; igy kiiléndsen
— az osztily, a részleg és az intézet elhagydsinak megtagadisa és
megakadalyozasa,
— azintézet teriletén tdrténd mozgas korlatozasa,
— az elkiilonités, a testi kényszer, a rogzités.
Az elkilonités gyakorlati alkalmazasival kapcsolatban feltétleniil érvényesitend
kritérium, hogy megfigyelésre alkalmas és balesetmentességet biztositd helyiségben
torténjen. Ennek érdekében célszerli egyagyas elkiilonitket (figyeld) alkalmazni
folyamatos szakmai feliigyelettel.
Veszélyeztetd, vagy kozvetlen veszélyezteté magatartds miatt a rogzitéssel toriénd
mozgdsban valé korldtozds maximdlis idétartama 16 dra.
Rogzités esetén is biztositani kell a laké viszonylagos kényelmét. Allapotatd] fliggden
maximum 2 6ra mulva a rogzitésen lazitani szilkséges. Figyelmének elterelésével,
személyes beszélgetéssel torekedni kell arra, hogy a kritikus helyzet megsz{injén.

A rogzitésnél kbvetends iranyelvek

* a rogzitésre hasznalt eszkéz minimum 8-10 cm széles alapteriiletii, beliil parnazott
bdr vagy heveder 6v lehet (pl. Segufix tipusi betegrogzits)

* arbgzités erdssége a szitkséges minimalizacio elvét kdvesse

rogzitésnél a végtag, az adott iziilet normal mozgési tartomanyon beliili tartésa

fontos kovetelmény

* rogzités alatt folyamatos felligyeletet sziikséges biztositani, ahol az ellatott
allapotvaltozasat figyelni, jelezni, dokumentdlni kell, ill. a szilkséges terapias
reakcidkat, valtozasokat végre kell hajtani

* fontos a lakdval valé folyamatos kommunikéci6, az 4llandé tajékoztatas

2. kémiai korldtozds (farmokoterdpia):
A veszélyeztetd, ill. a kozvetlenil veszélyezteté magatartéds elharitdsahoz sziikséges
mennyiségi gyogyszer beleegyezés nélkiil térténd alkalmazasa.

3. pszichikai korldtozds:
A pszichidtriai beteg felszélitdsa a veszélyeztetd, ill. a kozvetlen veszélyeztetd
magatartastol val6 tartézkoddsra, ill. az ilyen magatartisok abbahagydsara, valamint a
veszélyeztetd, ill. a kozvetlen veszélyeztett magatartas elhdritasat  célzd
beavatkozasokkal, kezelésekkel torténd egyiittmikodésre valo felszélitas.

4. egyéb korldtozo intézkedés:

Az elébbi pontokban felsorolt fizikai, kémiai, pszichikai, illetve ezek komplex
alkalmazasaval torténd korlatozas.

Az egyes korlatozd intézkedéseket mindig meg kell, hogy elézze a pszichidtriai beteg
veszélyeztetd, ill. kdzvetlen veszélyeztetd magatartasat, ill. ennek elharitisét célzd pszichés
megnyugtatasa, kivéve, ha a koriilmények annak alkalmazdasat kizarjak, ill. az egyéb korlatozé
intézkedések haladéktalan alkalmazisa feltétleniil szilkséges az eredményesség
biztositisdhoz.




Szilkséges az ellatott felszolitdsa a veszélyeztet, ill. a kozvetlen veszélyeztetd
magatartastol valé tartézkodasra, ill. az ilyen magatartasok abbahagydsara, tovabba indokolt a
veszélyeztetd, ill. a kozvetlen veszélyeztetd magatartas elharitdsat célzd beavatkozasokkal,
kezelésekkel torténd egyiittmiksdésre valé felszolitas. Fentiek eredménytelensége esetén
szilkséges az arravalo figyelmeztetés, hogy egyéb korldtozé intézkedés alkalmazasa
kévetkezik,

Kémiai korlatozas (farmakoterépia) alkalmazasa esetén, amennyiben az intézményben az
allando orvosi feliigyelet nem biztositott, a (szak)orvos éltal eldzetesen megallapitott és
elrendelt - a napi maximalis adag feltiintetésével - sziikség esetén alkalmazandé készitmény
felhasznélasdra kertilhet sor, amit az egészségiigyi dokumentaciéban azonnal rogziteni kell.

Ha az intézetben ellatott személy kdzvetlen veszélyeztetd magatartast taniisit és ez csak
azonnali pszichiatriai intézeti gyogykezelésbe vétellel harithat6 el, az észleld orvos, illetve az
cllatasi kotelezettséggel rendelkezd orvos intézkedik a pszichidtriai osztdlyra torténd
szallitasarol és annak okait részletesen dokumentalja, valamint indokolja.

III/3. A KORLATOZO INTEZKEDES EGYES FORMAI MELLE RENDELT
MEGFIGYELES SZABALYAI

Altalinos szabalyok

A korlatoz6 intézkedés alatt az ellatott folyamatos, fokozott megfigyelése, ellendrzése
kotelezd. A megfigyelés ki kell terjedjen a pszichés, szomatikus allapotra, valamint a fizikai,
higiénés ¢s egyéb szilkségletekre.

A beteg megfigyelését végz6 személy/zet/ haladéktalanul koteles jelezni az orvosnak
az altala észlelt jelentdsebb valtozasokat.

A megfigyelésnek ki kell terjednie arra is, hogy sziikséges-e a korlatozé intézkedés
tovébbi fenntartasa, ill. az alkalmazott modszer megvaltoztatdsa. A megfigyelés, az ellendrzés
tény¢t €s eredményét a beteg egészségiigyi dokumentacidjaban fel kell tiintetni.

A pszichés megnyugtatds eredménytelensége esetén célszeri az orvos altal
(elozetesen) elrendelt nyugtaté hatasn gyogyszer beadasa. Sok esetben a gyégyszer hatdséra a
beteg megnyugszik és nem sziikséges a tovabbi egyéb korldtozé intézkedés alkalmazésa.

Megfigyelés kémiai (farmakoterdpia) korlatozas esetén

Kémiai korlatozds a veszélyeztetd, vagy kozvetleniil veszélyeztetd magatartis
elharitaséhoz sziikséges mennyiségli gyogyszer beleegyezés nélkiil t6rténd beadasa.

A megfigyeléssel kapcsolatos f&bb szempontok

hirtelen hangulati valtozas,

fokozatos hangulati-, mozgas-, akarati-, késztetésbeli valtozas,
jaras-, beszédviltozas,

hallucinaciora, érzékesalddasra utalé jelek,

szorongas,

suicid veszély, tudatbesziikiilés,

gyogyszer mellékhatasok (pl. aluszékonnya valas),
nyugtalansag mérséklddése, ill. erdsodése.




Megfigyelés fizikai korlitozds esetén

A pszichés megnyugtatds és a kémiai korlatozas eredménytelensége esetén tovabbi
korlatozo intézkedések valhatnak sziikségessé.
A veszélyeztet, vagy kozvetleniil veszélyeztetd magatartas elharitasa a beteg mozgasi

szabadsdganak testi kényszerrel, fizikai és mechanikai eszkézdkkel valé korlatozasa,
Formai

® [ntézeten beliili elkiilénftés
»  Rigzités

Az intézeten belilli elkiilonités gyakorlati alkalmazdsa sordn fontos kritérium, hogy a
megfigyelésre alkalmas és balesetmentességet biztosité helyiségben torténjen. Az ellatottat at
kell vizsgalni, a veszélyt okozo eszkozoket (pl. &veket, sziro-, véagéeszkozoket
tiizszerszdmokat, cigarettat stb.) el kell venni €s at kell sltoztetni. Az elkiilsnités soran a lako
kizardlag intézeti (hald) ruhat viselhet.

Meg kell figyelni:
* hirtelen hangulati valtozast,
» fokozatos hangulati-, mozgés-, akarati-, késztetésbeli valtozast,
"  jaras- beszédvaltozast,
* hallucinaciora, érzékcsalodasra utalé jeleket,
" szorongast,
* suicid veszély miatt:
—  WC-re jarast,
—  aluszékonnya valast,
— tudatbesziikiilést,
alkoholos allapot esetén aspirdcié veszélyt,
nyugtalansag, agresszivitas cstkkenését, fokozodasat,
szomatikus allapotot,
oda kell figyelni a higiénés sziikségletek kielégitésére.

Régzités alkalmazasa esetén a megfigyelésnek a fentieken kiviil ki kell terjednie:
* stranguldcié veszélyére (a beteg allapotatdl fiigghen a rogzitésen lazitani kell),
viszonylagos kényelem biztositasdra kell torekedni,
vitalis funkciok megfigyelésére (vérnyomas, pulzusszam, 1égzés),
aspiracid veszélyére,
taplalék és folyadék bevitelre,
uritési sziikségletekre,
higiénés sziikségletekre.

111./4. KORLATOZO INTEZKEDESEK ELRENDELESE, ALKALMAZASA

Veszélyeztetd magatartds fellépése esetén az elsé lépés, hogy az ellatott
egylttmiikddését megszerezzilk és megtartsuk, hogy meggy6zzilk a sziikségesnek itélt
terapias valtoztatas elfogadasara.

Ha az ellatott nem miikodik egyiitt, akkor léphet fel csak a szakdolgozd korlitozo
intézkedéssel, amely a veszélyezteté magatartds megsziintetését szolgalja és csak az ellatott
biztonsagos helyzetének visszaallitasdig allhat fenn.

Kiemelendd, hogy a Korlatozd intézkedést nem elég csupan elrendelni és
foganatositani, az ellatottat a cselekvés kdzben folyamatosan tajékoztatni sziikséges.




Veszélyezieté magatartas esetén korlatozo intézkedésre mindig csak feliigyelet mellett
keriilhet sor. Korlatoz6 intézkedés alkalmazésa esetén az ellatott nem hagyhat6 folyamatosan
feligyelet nélkiil.

Ha az agresszi6 megnyilvanuldsénak kezelése fesziiltséget okoz a kdrnyezet szaméra
¢s ezaltal erdsiti a beteg ezen érzéseit is, kiilon helyiségben (melyben nincs veszélyt jelentd
eszkdz, targy) kell folytatni a veszélyeztetd helyzet elharitasat.

Amennyiben a veszélyeztetd helyzet az orvos jelenlétében, ill. elérhetésége soran
alakul ki, annak elharitasat — folyamatszabalyozas révén — az orvos iranyitja. (1 sz. melléklet)

Orvos hidnya esetén a vezetd 4polé (iigyeletes), tavollétikkben az osztalyos szakapol6
irdnyitja a veszélyeztetd helyzet elharitasat, ill. rendelhet el és foganatosithat korldtozo
intézkedést.

Minden esetben sziikséges két 4pold-gondozo személy jelenléte.

Elére nem lathaté helyzetben tehet6 intézkedések

Kritikus, elére nem lathaté helyzetben az 4polo-gondozé a kovetkezd intézkedéseket
teheti, ha az ellatott dnmagét, vagy mésok egészségét, testi épségét veszélyeztets magatartast
tanusit:

— Segitséget kér munkatarsaitdl és azonnal megkezdi a folyamat-szabélyozés 1épéseit;

— Jelzi a veszélyeztetd helyzetet az orvosnak;

— Az ellatottat tajékoztatia azokrol az intézkedésekrdl, amelyek ebben a szituaciéban
torténni fognak vele;

— A veszélyt okozd eszkdzt elkérheti, annak 4taddsdra hatarozottan utasithat, elvétele
érdekében indokolt mértékben fizikai erSt alkalmazhat (az elldtottat lefoghatja,
mozgasaban adtmenetileg akaddlyozhatja), szitkség esetén (akar rend6ri) segitséget kérhet;

— Megakadalyozza az ellatott személynek intézménybdl vald eltdvozasat, ha az veszélyt
jelent 6nmagdra, vagy méasokra;

— Ha ez masképp nem oldhaté meg — a tavozds, vagy egyéb veszélyeztetd cselekmény
megakadalyozasa érdekében — hatérozottan felszolithatja az érintett személyt, ill. kiséretet
biztosithat szdmara a lakdszob4jaba, ill. a betegszobdba (figyeldbe) val6 eljutashoz, ahol
biztonsagban lehet, vagy masoktél biztonsagosan elkiilonithetd;

— Ha a laké tovdbbra sem jelzi egylittm(ikddési szandékat, ill. a veszélyhelyzet nem szlinik

meg — kivételesen — 4gyhoz torténd rogzitéssel gondoskodik az ellatott(ak) és a
személyzet biztonsagaral.

A korlatozé intézkedés, eljaras alkalmazasat a beteg kezelSorvosa (intézmény orvosa)
rendeli el. A kezelSorvos a korlatozé intézkedés alkalmazasat megelézéen — amennyiben ez
nem lehetséges, az alkalmazas megkezdését kivetden a lehetd legrovidebb iddn beliil - rogziti
az egeszségiigyl dokumenticioban a korlatozd modszereket, vagy eljarasokat, megjeldlve
azok inditékat és alkalmazasuk id6tartamat.

Az orvos elérhetoségének hidnyaban a (vezetd)szakdpoldénak kell elrendelnie a
korlatozast. Ez utobbi esctben a korlatozasrol a kezeld orvost a lehetd legrovidebb idén beliil
ertesiteni kell, akinek azt 2 drdn belil irdsban jovad kell hagynia. Az intézkedés csak addig
maradhat fenn, amig a veszélyeztetd, vagy kézvetlen veszélyeztetd llapot tart.

A korlatozo intézkedést foganatosité személy az intézkedés foganatositdsanak
megkezdése elott koteles a nevét €s beosztdsat a pszichiatriai beteggel kozolni, kivéve, ha a
kérlilmények ezt kizarjak. Utobbi esetben a kizard koriilmények elharultaval kell ezt a kézlést
pétolni.




Az ellatottat széban tdjékoztatni kell a korlatozo intézkedés végrehajtasa el6tt annak
elrendeléséro! és formégjarol, majd a korlatozo intézkedés feloldasardl is.

A korlatozd intézkedés alkalmazisanak ideje alatt az ellatott allapotanak folyamatos,
fokozott ellen6rzése sziikséges, amely magdba foglalja a fizikai, higiénés, pszichikai és egyéb
szitkségletek felmérését és ezeknek az ellatott allapotanak megfeleld kielégitését,

Az ellenbrzésnek arra is ki kell terjedni, hogy szilkséges-e a korlatozé intézkedés tovabbi
fenntartdsa, illetve az alkalmazott modszer megvaltoztatasa.

Az ellenbrzés modjdt és gyakorisdgdt az orvos hatdrozza meg és az erre vonatkozé
dontését az 4polasi dokumentacidban rogziti. Az ellendrzést, ill. a beteg megfigyelését
feladatkdrében végz6 személy haladéktalanul kételes jelezni az orvosnak az altala észlelt, az
egyeb korlatozo6 intézkedések alkalmazasa szempontjabél jelent6s valtozésokat.

A beteg egészségiigyi dokumenticiojdban az ellendrzés tényét és eredményét fel kell
tiintetni.

Alland6 orvosi feltigyelet hidnydban az ellendrzés tényét, a korlatozé intézkedések
alkalmazasa szempontjabdl lényeges véltozasokat, az ellatott felligyeletét ellatd személy
(vezetd szakapold) haladéktalanul kételes jelenteni az intézmény orvosanak.

Az intézmény orvosa a korltozo intézkedés, eljaras alkalmazasardl a lehetd legrovidebb
id6n beliil tajékoztatja az intézmény vezetdjét. Az intézményvezetd feladata az intézkedéshez
sziikséges feltételek, ill. sziikség esetén a tobbi ellatott védelmének biztositasa.

Az 1993. évi L. tévrény 94/G. §. (3) bek. szerint az intézményvezetd haladéktalanul
koteles tajékoztatni a torvényes képviseldt s az ellatottjogi képviseldt a korlatozd intézkedés,
eljras elrendelésérdl, majd megsziintetésérol.

A feloldasrél sz6l6 tajékoztatdssal egyidejlleg az adatlap mdasolatéat 4t kell adni, ill. meg
kell kiildeni az ellatottnak és térvényes képviselbjének.

Amennyiben az elkillonités idotartama az elrendeléstdl szamitott 16 drdt meghaladia,
annak fenntartasdt az orvos feliilvizsgalja és indoklassal egyiitt dokumentilja. Az ezt
kovetden fenntartott elkiilonitést az orvos ismételten, legkésébb 72 ordnként részletesen
feltilvizsgélja, indokldssal egyiitt dokumentalja.

Elkilonités, testi kényszer, rigzités esetén a feltilvizsgalatot és ennek dokumentaldsat
legkésdbb 2 oranként el kell végezni.

A korlatozé intézkedés alatt 4116 ellatott értesithet mas személyt is, feltéve, hogy ez nem
veszélyezteti az intézkedés céljat. Ha nem tudja e jogat gyakorolni az ellatott kérésére az
dltala megjelolt személyt a korlatozé intézkedés elrendeldje is értesitheti.

Ertelmi fogyatékossag és dementia kivetkeztében tartds veszélyezteté magatartist mutato,
szabad mozgasukban folyamatosan korlatozott pszichiatriai betegeknél az osztaly, a részleg és
az intézet elhagydsanak megtagadasa és megakadalyozésa, az intézet teriiletén t6rtiénd mozgas
korlatozasa esetén az orvos éltal torténd felillvizsgalatot és jelentést 168 dranként kell

srsy

szakorvos szakvéleménye alapjan keriil sor, mely évente torténé szakorvosi feliilvizsgalattal
valik folyamatossa.

Tartésan agyban fekvd, mozgéasaban korlatozott lakok esetében az agyracs, illetve a
kerekesszékben az Otpontos rogzité Ov hasznadlata szakorvosi vélemény birtokédban
betegbiztonsagi okokbol alkalmazhat6.

Atmeneti ideig torténd tartds 4gyban fekvés, illetve mozgasban valé korlatozas (pl.
csipotaji torés) esetén szakorvosi vélemény szerinti meghatarozott ideig 4llhat fenn a
korlatozas, melynek figyelemmel kisérése, valamint dokumentélasa folyamatos kell legyen.

A lakootthonban €16 ellatottak vonatkozasadban fellépd veszélyeztetd allapot vagy
veszélyeztetd magatartds esetén korlatozo intézkedés végrehajtasara a székhely intézményben
kertil sor, jelen eljarasrend szerint.




IV.  KORLATOZO INTEZKEDESEK DOKUMENTALASA,
A KORLATOZAS FELOLDASANAK SZABALYAI

A korldtozé intézkedések elrendelése esetén — ide nem értve a pszichés megnyugtatast
—az 1/2000. (1.7.) SzCsM rendelet melléklete szerinti adatlapot kell kitolteni (2.sz. mellékler).
A korlatozo intézkedés idétartama alatti megfigyeléseket, allapotleirasokat a betétlapon (3.5z.
meliékler) kell részletesen feltiintetni.

A veszelyeztetd magatartdsok fellépésérdl, tiineteirdl, kezelésérsl, eredményességérsl
az cllatott egészségligyi dokumentécidjaban killén nyilvantartast (4.sz. melléklet) kell vezetni.
A korlatozasok id6tartama alatt végzett ellatdsokat a betétlapon kell részletesen feltiintetni. A
kitdltott dokumentacids lapokat a gondozasi tervhez kell csatolni.

A veszélyeztetd magatartis fenndlldsénak ideje alatt, ill. a kérhazba szallitasig
fokozott, folyamatos megfigyelés szitkkséges. A megfigyelt tiineteket, magatartdsvaltozast — az
allapottol fliggben oranként, vagy szitkség esetén gyakrabban — dokumentilni kell. A
veszelyeztetd magatartds elmultival a megfigyelés tovabb folytatodik, amig a szakorvos
maésként nem rendelkezik. A megfigyelés eredményei a kliens egyéb dokumentici6jaban
kertilnek rogzitésre.

A veszélyeztet6 magatartds felmérése — a szakdpolé, gondozé folyamatos
megfigyelése, jelzése alapjan — az orvos feladata. A korlatozé intézkedés kizarolag az ellatott
biztonsagos helyzetének visszaallitasalg, a veszélyeztets, ill. a kozvetlenill veszélyeztetd
magatartas megsziinéséig all fenn.

A korlatozé intézkedést az ellatott A4llapotanak stabilizalédésaval az  orvos
(tavollétében a vezetd apold) oldja fel.

Az ellatottat széban tajékoztatni kell az intézkedés felolddsarol. A veszélyeztetd
magatartas kezelésének befejezddésével, az dllapot stabilizalodasaval a lezajlott eseményt
meg kell beszélni. Fontos feldolgozni az ekdzben lezajlott tiinetek, fesziiltségek, szorongasok
jellemz6it, erdsségét.

Sziikséges egyéni probléma-megoldasi folyamatot — az egyéni gondozasi terv
részeként — kidolgozni az elltottal egyiitt a veszélyeztetd helyzetre valé esetleges 3jabb
felkésziilés érdekeben. A személyzeti csoportokon értékelni kell a megoldasi lehetéségeket, a
késobb felmertilé hasonld esetek megelézése, kezelése érdekében.

Az eljarasrendet tartalmazé dokumentumot az elltottak, torvényes képviseldi,
valamint intézmény dolgozéi részére az intézményben jol 1athaté helyen ki kell fiiggeszteni.

A korlatozd intézkedés, eljaras alkalmazisa ellen az ellatdst igénybevevd vagy/és
térvényes képviseldje panasszal élhet az intézmény fenntartéjanal. A panasz kivizsgaldsdhoz
¢s a dontéshez a fenntarté szakértdként pszichiater szakorvost vesz igénybe. A korlatozo
intézkedés elleni panasz elintézése soran soron kiviil kell eljarni.

Ezen eljirasrend 2020. november 15-én lép hatalyba.

Szentgotthdrd, 2020. november 10.
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I. sz. melléklet

A VESZELYEZTETO, VAGY KOZVETLEN VESZELYEZTETO
MAGATARTAST TANUSITO
KLIENS ELLATASANAK FOLYAMATA

VESZELYEZTETO: sajat, vagy masok testi épségét, egészségét, életét veszélyezteti, de
stirgds korham gyogykezelés nem indokolt (pl. felindult dllapot, tirgy ellen iranyulé
i | erdszak, sériilést nem okozé tettlegesség)

KOZVETLEN VESZELYEZTETQ: sajat, vagy masok testi eépségét,
egeszségét, életét kozvetleniil és silyosan veszélyezteti (pl. emberiléssel

fenyegetdzés, salyos sériilés okozdsdra alkalmas eszkiz hasznilata, vagy
annak hasznilatiaval fenyegetdzés)

Ha a pszichidtriai beteg kozvetlen
T veszélyeztetd magatartast tandsit. {...]

: ok | A beteg beszéllitisanal sziikség
esetén a renddrség kidzremiikodik.

AW

megnyugszik: Sziikség esetén d Az ellatottat a
feljegyzés j&ré injekceid korlatozo intézkedés
készitése Rogzités k&zben

| FOLYAMATOSAN
(max. 16 6ra) < TAJEKOZTATNI
v SZUKSKEGES!
e e—
Laké
megnyugszik: Irendelheti:
feljegyzés o[ PO T ——
készitése o MEBNTACID:
of tsAdylterabdralizkbdés
a laké korlatozast
kivalté viselkedése
részletesen legyen
rogzitve!
2. feljegyzés
3. eseménynaplé
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IL.sz. melléklet

ADATLAP
Korlatoz6 intézkedés elrendeléséhez

.............................................................................................................................

..........................................................................................................................

.................................................................................

....................................................................................................................................................
...............................................................................................

...................................................................................................................................................

B) KEMUAL ..ottt eetv e es s e e e s e st enteeeesaeeareennssernan adasa, i.m.,i.v.

Az elrendeld meve: .............ocoorriiiiniicecee e e beosztasa: - orvos

- vezetd apolé
Ha nem orvos, akkor az orvosi jovihagyds idépontja:
évi......ho nap:......, ora:....perc: ......

Az elrendelés rovid INAOKOIASA: .........oooviriiiieieirieseeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeessseessssesseessseessseoees s eeee e

.

............................. L L

....................................................................................................................................................

..........................................................................................

NV i e e e e, DEOSZEASA: ..o
NV ittt e e BEOSZEASAT ..o
N OV i e e e, DEOSZLASA: ..ovvvviiiiiiiiiirerereereeireeresreraerasaaas

Az int.pszichidter orvosanak tdjékoztatdsa megtortént:

w8V e O L nap ora .......perc

Tovabbi intézkedés:  sziikséges - nem sziikséges

.............................................................

intézményvezetd alairasa int.orvos aldirdsa
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II1.sz.melléklet
BETETLAP

a korlitozé intézkedés idétartama alatt végzett ellitas dokumentaldsahoz

Névi Sziiletési idd: .......c.occorveiiviiir e,
Diagnézis:.................ooooin e, OSZLALY! (..o

Terdpias terv elkészitésének idGpontja veszélyeztets, ill. kozvetlen veszélyeztetd
magatartisra:

...........................................................................................................................

1. Az intézkedés elrendelését megelozé allapotvaltozas, tiinetek feljegyzése:

....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

2. Korlatozas folyamata, eredménye:

Apolisi diagnézis Apolsi cél Apolasi terv Apoldsi eredm ény alairas
3. Eseménynaplo
Détum, idé Esemény leirds alairas

4. Lezajlott esemény megbeszélésének iddpontja, ill. fenti eseményre késziilt teripids
terv mddositasa az ellatottal:

...................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................

................................................................

intézményvezetd aldirasa int.orvos alairasa

A Korlatozé intézkedés soran szolgilatot teljesitdé egészségiigyi, szocidlis dolgozi(k)

z

alairasa:

...................................................................................................................................




IV.sz.melléklet
Nyilvantartas
a veszélyeztetd magatartis soran alkalmazott
kényszerintézkedésekrol

Beteg neve: sziiletési ideje:
Scfr- Kényszenn}ézkedest Beosztdsa Idey:e
szédm elrendeld neve (t6l —ig)
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