Zatacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
Zdnia.......... 2025r. (Dz. U. poz. ....)

WYKAZ SWIADCZEN GWARANTOWANYCH Z ZAKRESU OPIEKI PSYCHIATRYCZNEJ DZIECI I MLODZIEZY ORAZ WARUNKI ICH
REALIZACJI W RAMACH POZIOMOW REFERENCYJNYCH

Lp. Nazwa i zakres $wiadczenia Warunki realizacji $wiadczenia gwarantowanego Wskazanie do realizacji
gwarantowanego $wiadczenia gwarantowanego
zgodnie z Migdzynarodowa
Statystyczng Klasyfikacja
Chorob i Problemow
Zdrowotnych ICD-10
(ICD-10)
1 2 3 4
1 | Zespot srodowiskowej opieki 1. Wymagania formalne: Zaburzenia psychiczne
psychologicznej — poradnia psychologiczna dla dzieci. i zaburzenia  zachowania
i psychoterapeutycznej dla dzieci 2. Personel: (FOO-F99).
i mlodziezy — | poziom referencyjny. 1) specjalista w dziedzinie psychologii klinicznej lub osoba w trakcie specjalizacji Osoby stykajace sie ze

w dziedzinie psychologii klinicznej, lub psycholog z udokumentowanym
doswiadczeniem w pracy klinicznej z dzie¢mi i mlodzieza, lub psycholog
kliniczny, lub psycholog posiadajacy co najmniej rok udokumentowanego
doswiadczenia w pracy z dzie¢mi i mlodzieza w placowkach dziatajacych
W ramach systemu opieki zdrowotnej, o§wiaty, pomocy spotecznej, wspierania

stuzba zdrowia w innych

okreslonych
okoliczno$ciach  (Z76.8)
(rozpoznanie  stosowane

dla rodzin i innych o0s6b niz

rodziny lub pieczy zastegpczej lub w organizacjach pozarzadowych i podmiotach, $wiadczeniobiorca).

o ktorych mowa w art. 3 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci Obcigzenie rodzinne
pozytku publicznego i o wolontariacie (Dz. U. z 2024 r. poz. 1491, z p6zn. zm.) naduzywaniem  alkoholu
— rownowaznik co najmniej 0,5 etatu; (Z81.1).

2) specjalista w dziedzinie psychoterapii dzieci i mtodziezy lub osoba w trakcie Obciazenie rodzinne
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii dzieci i milodziezy, lub osoba naduzywaniem innych
posiadajaca certyfikat psychoterapeuty, lub osoba ubiegajaca si¢ o otrzymanie substancji
certyfikatu psychoterapeuty — réownowaznik co najmniej 0,5 etatu; psychoaktywnych (Z81.3).




3)

terapeuta Srodowiskowy lub osoba posiadajaca certyfikat potwierdzajacy nadanie
kwalifikacji rynkowej ,,Prowadzenie terapii srodowiskowej dzieci i mtodziezy”
wlaczonej do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji, w rozumieniu art. 2 pkt 25
ustawy z dnia 22 grudnia 2015 r. o Zintegrowanym Systemie Kwalifikacji
(Dz.U. z 2024 r. poz. 1606) lub osoba w trakcie szkolenia z terapii
srodowiskowej dzieci i mlodziezy, lub osoba posiadajgca tytul magistra
psychologii lub magistra pedagogiki specjalnej, po uzyskaniu pozytywnej opinii
kierownika podmiotu — rownowaznik 0,5 etatu.

Laczny wymiar czasu pracy personelu, o ktérym mowa w pkt 1 i 2, nie moze by¢
nizszy niz 1,5 etatu.

Lacznie nie wigcej niz 4 etaty personelu, o ktéorych mowa w pkt 1-3, z wytaczeniem
realizacji $wiadczenia sesja wsparcia psychospotecznego w formie konsultacji
interwencyjnej.

3. Organizacja udzielania $wiadczen:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

swiadczeniodawca udziela $wiadczen nastgpujacej grupie SwiadczeniobiorcOw:
dzieci przed rozpoczeciem realizacji obowigzku szkolnego, dzieci i mtodziez
objeci obowigzkiem szkolnym i obowigzkiem nauki oraz ksztalcacy sig
w szkotach ponadpodstawowych — do ich ukonczenia, a takze ich rodziny lub
przedstawiciele ustawowi lub inne osoby stanowigce oparcie spoteczne;
$wiadczeniodawca udziela $wiadczen opieki zdrowotnej co najmniej pie¢ dni w
tygodniu, w tym co najmniej raz w tygodniu od godziny 8.00 do godziny 12.00
oraz dwa razy w tygodniu od godziny 16.00 do godziny 20.00;
swiadczeniodawca realizuje konsylia co najmniej raz w miesiacu;
swiadczeniodawca realizuje sesje koordynacji co najmniej raz w miesiacu,
swiadczeniodawca realizuje sesje  koordynacji w ramach zespotu
interdyscyplinarnego co najmniej raz na dwa miesigce z kazdego zespotu
interdyscyplinarnego powotanego przez samorzad jednostki terytorialnej z
obszaru terytorialnego, dla ktérego przeprowadza si¢ postepowania w sprawie
zawarcia umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach zespotu
srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci i
miodziezy — | poziom referencyjny;

swiadczeniodawca w okresie do 6 miesi¢gcy od dnia zawarcia z Narodowym
Funduszem Zdrowia umowy o udzielanie $§wiadczen w ramach | poziomu
referencyjnego opracowuje i wdraza procedur¢ wspolpracy z innymi
swiadczeniodawcami i podmiotami;

swiadczeniodawca w okresie do 6 miesiecy od dnia zawarcia umowy, o ktorej
mowa w pkt 6, opracowuje i wdraza sformalizowang procedurg okreslajaca
zasady diagnostyki i leczenia;

1)

2)

3)

Obserwacja medyczna i
ocena przypadkow
podejrzanych o chorobe lub
stany podobne (Z03) -
stosuje si¢ do rozpoznan
wstepnych, ktéore mozna
wykluczy¢ po
przeprowadzeniu badan i
nie stanowi to podstawy do
zakonczenia  diagnostyki
lub terapii; w przypadku

udzielania  terapii  na
podstawie kodu ICD-10,
Z03 lub Z03 z
rozszerzeniami
swiadczeniodawca na
podstawie wynikéw
diagnozy psychologicznej
uwzglednia

w sprawozdawczosci  do
Narodowego Funduszu

Zdrowia co najmniej jedng
grupe problemow:
zaburzenia
eksternalizacyjne:
a) nadaktywno$¢
i impulsywnos¢,
b) agresja bezposrednia,
€) zachowania
antyspoleczne;
zaburzenia
internalizacyjne:
a) nieufnosc-ksobnosé,
b) lek-depresja,
c) zahamowanie
spoteczne;
zaburzenia
psychasteniczne:




8) $wiadczeniodawca realizuje superwizje zespotowa dla personelu udzielajacego
swiadczen co najmniej 12 sesji w okresie roku; czas trwania pojedynczej
superwizji zespotowej wynosi co najmniej 60 minut albo 120 minut, albo 180
minut, w superwizji zespotowej bierze udziat personel, 0 ktorym mowa w ust. 2
oraz specjalista psychoterapii uzaleznien, lub 0osoba ubiegajaca si¢ o otrzymanie
certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub osoba w trakcie specjalizacji
w dziedzinie psychoterapii uzaleznien;

9) wizyty, porady domowe lub $Srodowiskowe oraz inne Swiadczenia realizowane w
migjscu pobytu $swiadczeniobiorcy lub jego Srodowisku stanowig co najmniej
15% $wiadczen realizowanych przez personel w wymiarze 2 etatow; W czasie
trwania stanu epidemii lub stanu zagrozenia epidemicznego tego wymogu nie
stosuje sie;

10) $wiadczeniodawca posiada testy psychologiczne i kwestionariusze do diagnozy,
zaburzen i problemow psychicznych;

11) w przypadku udzielania u $wiadczeniodawcy $wiadczen przez specjaliste
psychoterapii uzaleznien lub osob¢ ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu
specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub osob¢ w trakcie specjalizacji w
dziedzinie psychoterapii uzaleznien, $wiadczeniodawca realizuje dla o0sob
uzaleznionych i wspotuzaleznionych $wiadczenia okreslone w Ip. 4 zalgcznika
nr 7 do rozporzadzenia bez porady lub wizyty lekarskiej;

12) $wiadczeniodawca udziela $wiadczen sesja wsparcia psychospolecznego
w formie konsultacji interwencyjnej, pod warunkiem zapewnienia dostgpnosci
pig¢ dni w tygodniu, co najmniej 2 godziny dziennie miedzy godzing 14.00
a godzing 20.00.

1) porada psychologiczna
diagnostyczna — porada, ktorej celem jest
identyfikacja obszarow problemowych i
mechanizméw prowadzacych do ich
powstawania i podtrzymywania z opisem
przypadku w kontekscie zasobow i
deficytéw pacjenta i jego srodowiska;

udzielana z wykorzystaniem metod
Klinicznych  (wywiad,  obserwacja,
rozmowa) lub  wystandaryzowanych
narzedzi psychologicznych,

rozpoczynajgca lub weryfikujaca proces
diagnostyczno-terapeutyczny, ktéry moze
wymagat od 1 do 5 porad

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1.

Czas udzielania porady wynosi 60 minut.

W przypadku zastosowania metod diagnostycznych wymagajacych ciaglosci w
czasie ponad 60 minut, czas udzielania porady wynosi 90 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi 90 minut. W przypadku realizacji
$wiadczenia w miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub jego $rodowisku i
zastosowania metod diagnostycznych wymagajacych ciagtosci w czasie ponad 60
minut, czas udzielania porady wynosi czas 120 minut. Czas realizacji §wiadczenia
zawiera S$redni czas dojazdu do miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym
w przypadku, gdy $wiadczenie jest udzielane w tym samym dniu i w tym samym
miejscu wigcej niz jednej osobie, czas udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia
wynosi 60 minut albo 90 minut.

4)

5)

6)

a) anhedonia,

b) submisyjnosé,

¢) kompulsywnos¢;

zaburzenia procesOw

poznawczych:

a) zaburzenia
spostrzegania,

b) zaburzenia myslenia,

C) zaburzenia pamigci,

d) zaburzenia uwagi,

e) zaburzenia funkcji
wykonawczych,

f) niepelnosprawnos¢
intelektualna;

zaburzenia o  podlozu
Neurorozwojowym;
zaburzenia wynikajace
Z uwarunkowan
srodowiskowych -
wszystkie objawy
wynikajace z  sytuacji
spotecznej, w  ktorej
znalezli si¢ dziecko Iub
nastolatek, a zrodia

objawow zaburzenia nie
opisuja pozostate kategorie:

a) reakcja  adaptacyjna
zwigzana  z sytuacja
rodzinna,

b) reakcja  adaptacyjna

zwigzana z sytuacja w
szkole lub przedszkolu,

c) reakcja  adaptacyjna
zwigzana Z grupa
rowiesnicza lub
wplywem
kulturowym,




diagnostycznych u jednego
swiadczeniobiorcy; zakonczona
przekazaniem diagnozy, zalecen lub

planu leczenia.

Dopuszcza sie realizacje $swiadczenia w
miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

2) porada psychologiczna — $wiadczenie
konsultacyjno-edukacyjne  stanowigce

element wdrozonego planu leczenia,

obejmujace:

a) pomoc psychologiczna,

b) psychoedukacje,

€) oddziatywania interwencyjne,

d) s$wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne  albo  $wiadczenie

stanowigce interwencj¢ kryzysowa —
do 6 porad w okresie do 2 tygodni (nie
wymaga rozpoznania
psychologicznego).
Dopuszcza sie realizacje swiadczenia w
miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1.

Czas udzielania porady wynosi 30 minut albo 60 minut.

W przypadku realizacji $wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi odpowiednio 60 minut albo 90 minut
i zawiera $redni czas dojazdu do miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym
w przypadku gdy $wiadczenie jest udzielane w tym samym dniu i w tym samym
miejscu wigcej niz jednej osobie, czas udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia
wynosi 30 minut albo 60 minut.

3) sesja psychoterapii indywidualnej —
sesja  zjednym  $wiadczeniobiorca,
stanowigca element ustalonego planu
leczenia, nastawiona na przepracowanie
podstawowych problemow i trudnosci
swiadczeniobiorcy.
Swiadczenie jest realizowane w formie:
a) interwencji kryzysowej (pomocy
psychospotecznej) — do 6 sesji w
okresie do 2 tygodni lub
b) psychoterapii krotkoterminowej — do
25 sesji w okresie p6t roku, lub
C) psychoterapii dtugoterminowej —do 75
sesji w okresie roku, lub

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2.

Czas trwania sesji wynosi 60 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 90 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy $wiadczenie jest
udzielane w tym samym dniu i w tym samym miejscu wigcej niz jednej osobie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut.

d)

e)
f)

reakcja zwigzana z
rozwojem seksualnym
dziecka oraz
nastolatka,

reakcja zwigzana =z
sytuacja choroby,

stan po doswiadczeniu
traumy w przesztosci;

7) zachowania
autodestrukcyjne:

a)

b)

8) objawy i

zachowania
autodestrukcyjne

bez intencji
samobojcze;j,
zachowania
autodestrukcyjne

Z intencja samobojcza;
i skargi

psychosomatyczne;
9) obserwacja medyczna;

10) uzywanie

psychoaktywnych

substancji
oraz

zachowania uzalezniajace:

a)

b)

c)
d)

problemowe uzywanie
substancji
psychoaktywnych,
problemowe
korzystanie z nowych
technologii
cyfrowych,

inne zachowania
uzalezniajace,
wspotuzaleznienie;

11) inne.




d) psychoterapii  podtrzymujacej  (po
zakonczeniu psychoterapii krotko- lub
dlugoterminowej) — do 15 sesji w
okresie pol roku, jako bezposrednia
forma wspotpracy ze
$wiadczeniobiorcg, polegajagca na
wspieraniu i utrzymywaniu mocnych
cech $wiadczeniobiorcy, bez ingerencji
W jego zaburzone procesy.

Dopuszcza si¢ realizacje $wiadczenia w

miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub

jego srodowisku.

4) sesja psychoterapii rodzinnej — sesja
z rodzina, stanowigca element ustalonego
planu leczenia, nastawiona na
przepracowanie nasilajacych si¢
probleméw i trudnosci oznaczajacych
dysfunkcjonalno$¢ rodziny powodujaca
ryzyko wystapienia zaburzen
psychicznych i somatycznych u cztonka
rodziny.

Swiadczenie jest realizowane do 12 sesji
w okresie p6t roku.

Dopuszcza sie realizacje swiadczenia w
miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2, samodzielnie albo z osobg, o ktorej
mowa w ust. 2, lub ze specjalista psychoterapii uzaleznien, lub z 0sobg ubiegajaca si¢
o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

W przypadku realizacji $wiadczenia w miejscu pobytu $§wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 120 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy $wiadczenie jest
udzielane w tym samym dniu i w tym samym miejscu wigcej niz jednej rodzinie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 90 minut.




5) sesja psychoterapii grupowej — sesja

realizowana w grupach

$wiadczeniobiorcow, stanowigca element

ustalonego planu leczenia.

Swiadczenia mogg by¢ realizowane

w formie:

a) psychoterapii krotkoterminowej — do
25 sesji w okresie pot roku,

b) psychoterapii dlugoterminowej — do 50
sesji w okresie roku.

Realizacja §wiadczenia jest mozliwa przy

zatozeniu regularnych spotkan grupy

liczacej od 6 do 12 os6b. Jednoczesnie

sesja psychoterapii grupowej moze si¢

odby¢ w przypadku absencji

uczestnikow, jezeli uczestnicza w niej Co

najmniej 3 osoby.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2, samodzielnie albo z osoba, o ktorej
mowa w ust. 2, lub ze specjalista psychoterapii uzaleznien, lub z 0soba ubiegajaca si¢
o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osoba w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

6) sesja wsparcia psychospolecznego —
oddziatywanie psychospoteczne na jedna
osobg lub wiecej osob, kierowane do
dzieci lub miodziezy, lub ich rodzin, lub
innych oséb stanowiacych ich oparcie
spoteczne; moze by¢ realizowane bez
udziatu os6b matoletnich; w ramach sesji
moga by¢ podejmowane dzialania
edukacyjno-konsultacyjne obejmujace:
a) pomoc psychologiczna,
b) psychoedukacje,
C) oddziatywania interwencyjne,
d) $wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne,
e) poradnictwo rodzinno-wychowawcze.
Lacznie dla jednego $wiadczeniobiorcy
do 24 godzin sesji w okresie roku, z
wyjatkiem sesji realizowanych przez
osobe, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 3.
Dopuszcza si¢ realizacje $wiadczenia w
miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2, lub specjalista psychoterapii uzaleznien, lub
0soba ubiegajacg sie o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien,
lub osoba w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien. W przypadku
realizacji sesji przez osobg, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2 lub 3, lub specjaliste
psychoterapii uzaleznien lub osobe ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu
specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub osobe w trakcie specjalizacji w dziedzinie
psychoterapii uzaleznien, sesja nie moze obejmowaé¢ pomocy psychologicznej.

Czas trwania sesji wynosi 60 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 90 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy $wiadczenie jest
udzielane w tym samym dniu i w tym samym miejscu wiecej niz jednej osobie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut.




7) wizyta domowa lub Srodowiskowa
stanowigca:

a) wizyte bedaca elementem procesu
diagnostyczno-terapeutycznego
polegajaca na zbieraniu informacji na
temat sytuacji rodziny, dzieci
i mtodziezy w kontekscie
zglaszanych problemow (mozliwe
jest przeprowadzenie do 2 wizyt
diagnostycznych zawierajacych si¢

W procesie diagnostyczno-
terapeutycznym, o ktéorym mowa
w Ip. 1 pkt 1),

b) wizyte terapeutyczng kontynuujaca
leczenie wedlug ustalonego planu
leczenia, dotyczacg takze rodzin lub
innych oséb stanowigcych oparcie
spoteczne  §wiadczeniobiorcy i
obejmujaca:

— oceng postepu leczenia w
migjscu pobytu lub srodowisku,
— realizacj¢ zadan zaplanowanych

w indywidualnym planie
leczenia,

— psychoedukacje,

— oddziatywania interwencyjne,

— $wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne,

— poradnictwo rodzinno-
wychowawcze

— udzielang w miejscu  pobytu

$wiadczeniobiorcy lub jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 3, samodzielnie albo — w uzasadnionych
przypadkach — z osoba, o ktorej mowa w ust. 2, lub ze specjalista psychoterapii
uzaleznien lub z o0sobag ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty
psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie specjalizacji w dziedzinie
psychoterapii uzaleznien.

Czas udzielania wizyty wynosi 90 minut i zawiera $redni czas dojazdu do miejsca
udzielania §wiadczenia, przy czym w przypadku, gdy $wiadczenie jest udzielane
w tym samym dniu i w tym samym miejscu wigcej niz jednej osobie, czas udzielenia
kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut.

8) sesja treningowa grupowa — sesja

realizowana w grupach
$wiadczeniobiorcow lub ich rodzin lub
opiekunow, stanowigca element

ustalonego planu leczenia, w formie:
a) warsztatu,

Realizujg osoba, o ktorych mowa w ust. 2, samodzielnie lub z osoba, o ktorej mowa
w ust. 2 lub ze specjalista psychoterapii uzaleznien lub z 0soba ubiegajaca si¢ o
otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.




b) treningu

— do 15 sesji treningowych grupowych w
okresie pot roku; dla dzieci w grupach 6
do 12 0s6b, a dla rodzin lub opiekunow w
grupach od 6 do 24 osob. Sesja
treningowa grupowa moze si¢ odby¢ w
przypadku absencji uczestnikow, jezeli
uczestnicza w niej co najmniej 3 osoby.
Sesje nie musza tworzy¢ cyklu
terapeutycznego dla zamknietej grupy
odbiorcow.

Dopuszcza si¢ realizacje w miejscu
pobytu $wiadczeniobiorcow lub
srodowisku.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 120 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy udzielane w tym
samym dniu i w tym samym miejscu jest wigcej niz jedno $wiadczenie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 90 minut.

9) sesja wsparcia psychospolecznego

w formie konsultacji interwencyjnej —

sesja realizowana w stanach nagtych nie

wymagajaca  wczesniejsze]  diagnozy

psychologicznej stanowigca

oddzialywanie psychospoteczne na jedna

osobg lub rodzing, lub inne osoby

stanowigcych ich oparcie spoteczne;

moze by¢ realizowaneabez udzialu osob

matoletnich; w ramach sesji mogg by¢

podejmowane  dziatania edukacyjno-

konsultacyjne obejmujace:

a) pomoc psychologiczna,

b) psychoedukacje,

C) oddziatywania interwencyjne,

d) $wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne,

e) poradnictwo rodzinno-wychowawcze.

Celem sesji jest:

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2, lub specjalista psychoterapii uzaleznien, lub
osoba ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien,
lub osoba w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien. W przypadku
realizacji sesji przez osobe, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2 lub 3, lub specjaliste
psychoterapii uzaleznien, lub o0sobe ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu
specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osobe w trakcie specjalizacji w dziedzinie
psychoterapii uzaleznien, sesja nie moze obejmowaé pomocy psychologiczne;.

Czas trwania sesji wynosi 30 minut lub 60 minut, lub 90 minut.




a) ustalenie terminu spotkania ze
specjalista w ramach wspotpracy
miedzy  wszystkimi  poziomami
referencyjnymi — adekwatnie do
potrzeb wynikajacych ze wstepne;j
oceny stanu zdrowia i
funkcjonowania pacjenta lub
udzieleniem wsparcia w ramach sesji,

b) udzielanie informacji o zakresie
dziatania nowego modelu opieki
psychiatrycznej dla  dzieci i
mtodziezy oraz mozliwych formach
wsparcia,

¢) wskazanie miejsca uzyskania
niezbednego $wiadczenia z zakresu
pomocy spolecznej, jezeli jest to
konieczne,

d) wskazanie miejsca uzyskania
niezbednej pomocy w ramach sektora
oswiaty, jezeli jest to konieczne.

Osrodek Srodowiskowej opieki
psychologicznej i
psychoterapeutycznej dla dzieci |

mlodziezy — | poziom referencyjny.

1. Wymagania formalne:
— poradnia psychologiczna dla dzieci.

2. Personel:

1)

2)

specjalista w dziedzinie psychologii klinicznej lub osoba w trakcie specjalizacji
w dziedzinie psychologii klinicznej, lub psycholog 2z udokumentowanym
doswiadczeniem w pracy klinicznej z dzie¢mi imlodziezg, lub psycholog
kliniczny, lub psycholog posiadajacy co najmniej rok udokumentowanego
doswiadczenia w pracy z dzie¢mi i mlodzieza w placowkach dziatajacych w
ramach systemu opieki zdrowotnej, o$wiaty, pomocy spotecznej, wspierania
rodziny lub pieczy zastepczej lub w organizacjach pozarzadowych i podmiotach,
o ktorych mowa w art. 3 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci
pozytku publicznego i o wolontariacie — rownowaznik co najmniej 1 etatu;
specjalista w dziedzinie psychoterapii dzieci i mtodziezy lub osoba w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii dzieci imlodziezy, lub osoba
posiadajaca certyfikat psychoterapeuty, lub osoba ubiegajaca sie o otrzymanie
certyfikatu psychoterapeuty — réwnowaznik co najmnie;j 1 etatu;

Zaburzenia psychiczne i
zaburzenia  zachowania
(FO0—F99).

Osoby stykajace si¢ ze
shuzbg zdrowia w innych
okreslonych

okolicznos$ciach  (Z76.8)
(rozpoznanie  stosowane
dla rodzin i innych o0s6b niz

$wiadczeniobiorca).
Obcigzenie rodzinne
naduzywaniem  alkoholu
(Z81.1).

Obciazenie rodzinne
naduzywaniem innych
substancji

psychoaktywnych (Z81.3).




3)

terapeuta Srodowiskowy lub osoba posiadajaca certyfikat potwierdzajacy nadanie
kwalifikacji rynkowej ,,Prowadzenie terapii srodowiskowej dzieci i mtodziezy”
wlaczonej do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji, w rozumieniu art. 2 pkt 25
ustawy z dnia 22 grudnia 2015 r. o Zintegrowanym Systemie Kwalifikacji, lub
osoba w trakcie szkolenia z terapii sSrodowiskowej dzieci i mlodziezy, lub osoba
posiadajaca tytul magistra psychologii lub magistra pedagogiki specjalnej, po
uzyskaniu pozytywnej opinii kierownika podmiotu — rownowaznik 1 etatu;

Laczny wymiar czasu pracy personelu, o ktéorym mowa w pkt 1 i 2, nie moze by¢
nizszy niz 3 etaty.

Lacznie nie wigcej niz 8§ etatéw personelu, o ktérym mowa w pkt 1-3, z wylaczeniem
realizacji $wiadczenia sesja wsparcia psychospotecznego w formie konsultacji
interwencyjnej.

3. Organizacja udzielania $wiadczen:

1)

2)

3)

5)

6)

swiadczeniodawca udziela $wiadczen nastgpujacej grupie SwiadczeniobiorcOw:
dzieci przed rozpoczeciem realizacji obowigzku szkolnego, dzieci i mtodziez
objeci obowigzkiem szkolnym i obowiazkiem nauki oraz ksztalcacy sie w
szkotach ponadpodstawowych — do ich ukonczenia, a takze ich rodziny lub
przedstawiciele ustawowi lub inne osoby stanowigce oparcie spoteczne;
$wiadczeniodawca udziela $§wiadczen opieki zdrowotnej co najmniej pig¢ dni w
tygodniu, w tym co najmniej raz w tygodniu od godziny 8.00 do godziny 12.00
oraz dwa razy w tygodniu od godziny 16.00 do godziny 20.00;
swiadczeniodawca realizuje konsylia co najmniej raz w miesigcu;
swiadczeniodawca realizuje sesje koordynacji co najmniej raz w miesiacu,
swiadczeniodawca realizuje sesje  koordynacji w ramach zespotu
interdyscyplinarnego co najmniej raz na dwa miesigce z kazdego zespotu
interdyscyplinarnego powotanego przez samorzad jednostki terytorialnej z
obszaru terytorialnego, dla ktorego przeprowadza si¢ postgpowania w sprawie
zawarcia umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach osrodka
srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci i
miodziezy — | poziom referencyjny;

swiadczeniodawca w okresie do 6 miesi¢gcy od dnia zawarcia z Narodowym
Funduszem Zdrowia umowy o udzielanie $§wiadczen w ramach | poziomu
referencyjnego opracowuje i wdraza procedur¢ wspolpracy z innymi
swiadczeniodawcami i podmiotami;

1)

2)

3)

Obserwacja medyczna i
ocena przypadkow
podejrzanych o chorobg
lub stany podobne (Z03) —
stosuje sie do rozpoznan
wstepnych, ktoére mozna
wykluczy¢ po
przeprowadzeniu badan i
nie stanowi to podstawy do
zakonczenia  diagnostyki
lub terapii; w przypadku
udzielania  terapii  na
podstawie kodu ICD-10,

Z03 lub Z03 Z
rozszerzeniami

swiadczeniodawca na
podstawie wynikéw

diagnozy psychologicznej
uwzglednia
w sprawozdawczosci  do
Narodowego Funduszu
Zdrowia co najmniej jedng
grupe problemow:
zaburzenia
eksternalizacyjne:
a) nadaktywno$¢
i impulsywnos¢,
b) agresja bezposrednia,
€) zachowania
antyspoleczne;
zaburzenia
internalizacyjne:
a) nieufnosc-ksobnosé,
b) lek-depresja,
c) zahamowanie
spoteczne;
zaburzenia
psychasteniczne:
a) anhedonia,




7) s$wiadczeniodawca w okresie do 6 miesigcy od dnia zawarcia umowy, o ktorej
mowa w pkt 6, opracowuje i wdraza sformalizowang procedur¢ okreslajaca
zasady diagnostyki i leczenia;

8) $wiadczeniodawca realizuje superwizje zespotowa dla personelu udzielajacego
swiadczen co najmniej 12 sesji w okresie roku; czas trwania pojedynczej
superwizji zespotowej wynosi co najmniej 60 minut albo 120 minut, albo 180
minut, w superwizji zespotowej bierze udziat personel, o ktorym mowa w ust. 2
oraz specjalista psychoterapii uzaleznien, lub z osoba ubiegajaca si¢ o
otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien;

9) wizyty, porady domowe lub $§rodowiskowe oraz inne $wiadczenia realizowane w
miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub jego Srodowisku stanowig CO najmniej
15% $wiadczen realizowanych przez personel w wymiarze 2 etatow; W czasie
trwania stanu epidemii lub stanu zagrozenia epidemicznego tego wymogu nie
stosuje sic;

10) $wiadczeniodawca posiada testy psychologiczne i kwestionariusze do diagnozy
zaburzen i problemow psychicznych;

11) w przypadku udzielania u $wiadczeniodawcy $wiadczen przez specjaliste
psychoterapii uzaleznien lub osob¢ ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu
specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub osobe w trakcie specjalizacji w
dziedzinie psychoterapii uzaleznien, $wiadczeniodawca realizuje dla o0sob
uzaleznionych i wspotuzaleznionych $wiadczenia okreslone w Ip. 4 zalgcznika
nr 7 do rozporzadzenia bez porady lub wizyty lekarskiej;

12) $wiadczeniodawca udziela $wiadczen sesja wsparcia psychospolecznego
w formie konsultacji interwencyjnej, pod warunkiem zapewnienia dostgpnosci
pie¢ dni w tygodniu, co najmniej 2 godziny dziennie migdzy godzing 14.00
a godzing 20.00.

4)

5)

6)

b) submisyjnosc,

¢) kompulsywnos¢;

zaburzenia procesow

poznawczych:

a) zaburzenia
spostrzegania,

b) zaburzenia myslenia,

C) zaburzenia pamieci,

d) zaburzenia uwagi,

e) zaburzenia funkcji
wykonawczych,

f) niepelnosprawnos¢
intelektualna;

zaburzenia o  podlozu
Neurorozwojowym;
zaburzenia wynikajgce
Z uwarunkowan
srodowiskowych -
wszystkie objawy
wynikajace z sytuacji
spotecznej, w  ktorej
znalezli si¢ dziecko Iub
nastolatek, a zrodia

objawow zaburzenia nie
opisuja pozostate kategorie:

a) reakcja  adaptacyjna
zwigzana  z sytuacjg
rodzinna,

b) reakcja  adaptacyjna

zwigzana z sytuacjg w
szkole lub przedszkolu,

c) reakcja  adaptacyjna
zwiazana Z grupa
rowiesnicza lub
wplywem

kulturowym,




d)

e)
f)

reakcja zwigzana =z
rozwojem seksualnym
dziecka oraz
nastolatka,

reakcja zwigzana =z
sytuacja choroby,

stan po doswiadczeniu
traumy w przesztosci;

7) zachowania
autodestrukcyjne:

a)

b)

zachowania
autodestrukcyjne

bez intencji
samobojcze;j,
zachowania
autodestrukcyjne

Z intencja samobojcza;

8) objawy i skargi
psychosomatyczne;

9) obserwacja medyczna;

10) uzywanie substancji
psychoaktywnych oraz
zachowania uzalezniajace:

a)

b)

c)
d)

problemowe uzywanie
substancji
psychoaktywnych,
problemowe
korzystanie z nowych
technologii
cyfrowych,

inne zachowania
uzalezniajace,
wspotuzaleznienie;

11) inne.




1) porada psychologiczna
diagnostyczna — porada, ktorej celem jest
identyfikacja obszarow problemowych i
mechanizméw prowadzacych do ich
powstawania i podtrzymywania z opisem
przypadku w kontekécie zasobow i
deficytéw pacjenta i jego S$rodowiska;

udzielana z wykorzystaniem metod
Klinicznych  (wywiad,  obserwacja,
rozmowa) lub  wystandaryzowanych
narzedzi psychologicznych,

rozpoczynajaca lub weryfikujaca proces
diagnostyczno-terapeutyczny, ktoéry moze

wymagat od 1 do 5 porad
diagnostycznych u jednego
swiadczeniobiorcy, zakonczona
przekazaniem diagnozy, zalecen lub

planu leczenia.

Dopuszcza si¢ realizacje $wiadczenia w
migjscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1.

Czas udzielania porady wynosi 60 minut.

W przypadku zastosowania metod diagnostycznych wymagajacych ciaglosci w
czasie wykraczajacym ponad 60 minut, czas udzielania porady wynosi 90 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi 90 minut. W przypadku realizacji
$wiadczenia w miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy Iub jego S$rodowisku 1
zastosowania metod diagnostycznych wymagajacych ciaglosci w  czasie
wykraczajacym ponad standard 60 minut, czas udzielania porady wynosi 120 minut.
Czas realizacji swiadczenia i zawiera Sredni czas dojazdu do miejsca udzielania
$wiadczenia, przy czym w przypadku, gdy swiadczenie jest udzielane w tym samym
dniu i w tym samym miejscu wigcej niz jednej osobie, czas udzielenia kazdego
kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut albo 90 minut.

2) porada psychologiczna — $wiadczenie

konsultacyjno-edukacyjne  stanowigce

element wdrozonego planu leczenia,
obejmujace:

a) pomoc psychologiczna,

b) psychoedukacje,

C) oddziatywania interwencyjne,

d) $wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne  albo  $wiadczenie
stanowigce interwencj¢ kryzysowa

— do 6 porad w okresie do 2 tygodni (nie
wymaga rozpoznania psychologicznego).

Dopuszcza si¢ realizacje $swiadczenia w

miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub

jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1.

Czas udzielania porady wynosi 30 minut albo 60 minut.

W przypadku realizacji $wiadczenia w miejscu pobytu $§wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi odpowiednio 60 minut albo 90 minut
i zawiera $redni czas dojazdu do miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym
w przypadku gdy $wiadczenie jest udzielane w tym samym dniu i w tym samym
miejscu wigcej niz jednej osobie, czas udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia
wynosi 30 minut albo 60 minut.




3) sesja psychoterapii indywidualnej —

sesja  zjednym  $wiadczeniobiorca,

stanowigca element ustalonego planu

leczenia, nastawiona na przepracowanie

podstawowych problemow i trudnos$ci

swiadczeniobiorcy.

Swiadczenie jest realizowane w formie:

a) interwencji  kryzysowej  (pomocy
psychospotecznej) — do 6 sesji w
okresie do 2 tygodni lub

b) psychoterapii krotkoterminowej — do
25 sesji w okresie pot roku, lub

C) psychoterapii dtugoterminowej —do 75
sesji w okresie roku, lub

d) psychoterapii  podtrzymujacej  (po
zakonczeniu psychoterapii krotko- lub
dhugoterminowej) — do 15 sesji w
okresie pol roku, jako bezposrednia
forma wspotpracy ze
$wiadczeniobiorcag  polegajaca  na
wspieraniu i utrzymywaniu mocnych
cech $wiadczeniobiorcy, bez ingerencji
W jego zaburzone procesy.

Dopuszcza sie realizacje swiadczenia w

miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub

jego $rodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2.

Czas trwania sesji wynosi 60 minut.

W przypadku realizacji $wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 90 minut i zawiera §redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy $wiadczenie jest
udzielane w tym samym dniu i w tym samym miejscu wig¢cej niz jednej osobie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut.

4) sesja psychoterapii rodzinnej — sesja
Z rodzing, stanowigca element ustalonego
planu  leczenia,  nastawiona  na
przepracowanie nasilajacych si¢
problemow 1 trudnos$ci oznaczajacych
dysfunkcjonalno$¢ rodziny powodujaca
ryzyko wystapienia zaburzen
psychicznych i somatycznych u cztonka
rodziny.

Swiadczenie jest realizowane do 12 sesji
w okresie po6t roku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2, samodzielnie albo z osobag, o ktorej
mowa w ust. 2, lub ze specjalista psychoterapii uzaleznien lub z 0soba ubiegajacg si¢
o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

W przypadku realizacji $wiadczenia w miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 120 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy Swiadczenie jest
udzielane w tym samym dniu i w tym samym miejscu wigcej niz jednej rodzinie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 90 minut.




Dopuszcza sie realizacje $wiadczenia w
miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

5) sesja psychoterapii grupowej — sesja
realizowana w grupach
$wiadczeniobiorcow, stanowigca element
ustalonego planu leczenia.
Swiadczenia moga byé
w formie:
a) psychoterapii krotkoterminowej — do
25 sesji w okresie pot roku,
b) psychoterapii dtugoterminowej — do 50
sesji w okresie roku.
Realizacja $wiadczenia jest mozliwa przy
zatozeniu regularnych spotkan grupy
liczacej od 6 do 12 o0soéb. Jednoczesnie
sesja psychoterapii grupowej moze si¢
odby¢ w przypadku absencji
uczestnikow, jezeli uczestnicza w niej CO
najmniej 3 osoby.

realizowane

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2, samodzielnie albo z osoba, o ktorej
mowa w ust. 2, lub ze specjalista psychoterapii uzaleznien lub z 0sobg ubiegajaca si¢
o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osoba w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

6) sesja wsparcia psychospolecznego —

oddzialywanie psychospoteczne na jedna

osobg lub wiecej osob, kierowane do

dzieci lub mtodziezy, lub ich rodzin, lub

innych oséb stanowiacych ich oparcie

spoteczne; moze by¢ realizowana bez

udziatu os6b matoletnich; w ramach sesji

moga by¢ podejmowane dziatania

edukacyjno-konsultacyjne obejmujace:

a) pomoc psychologiczna,

b) psychoedukacje,

C) oddziatywania interwencyjne,

d) $wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne,

e) poradnictwo rodzinno-wychowawcze.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2, lub specjalista psychoterapii uzaleznien, lub
osoba ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien,
lub osoba w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

W przypadku realizacji sesji przez osobe, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2 lub 3, lub
specjaliste psychoterapii uzaleznien lub osobe ubiegajaca si¢ o otrzymanie
certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub osobe w trakcie specjalizacji w
dziedzinie psychoterapii uzaleznien, sesja nie moze obejmowaé pomocy
psychologicznej.

Czas trwania sesji wynosi 60 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 90 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy $wiadczenie jest
udzielane w tym samym dniu i w tym samym miejscu wiecej niz jednej osobie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut.




Lacznie dla jednego $wiadczeniobiorcy
do 24 godzin sesji w okresie roku, z
wyjatkiem sesji realizowanych przez
osobg, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 3.
Dopuszcza sie realizacje $swiadczenia w
miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

7) wizyta domowa lub $rodowiskowa
stanowigca:

a)

b)

wizyte bedaca elementem procesu
diagnostyczno-terapeutycznego

polegajaca na zbieraniu informacji na
temat sytuacji rodziny, dzieci i
mtodziezy w kontekscie zgtaszanych
problemow (mozliwe jest
przeprowadzenie do 2  wizyt
diagnostycznych zawierajgcych si¢

W procesie diagnostyczno-
terapeutycznym, o ktorym mowa w
Ip. 2 pkt 1),

wizyte terapeutyczna kontynuujaca
leczenie wedlug ustalonego planu
leczenia, dotyczaca takze rodzin lub
innych oséb stanowigcych oparcie
spoteczne  §wiadczeniobiorcy i
obejmujaca:

— oceng postepu leczenia w miejscu

pobytu lub $rodowisku,

— realizacje zadan zaplanowanych

w indywidualnym planie
leczenia,

— psychoedukacje,

— oddziatywania interwencyjne,

— $wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne,

— poradnictwo rodzinno-

wychowawcze

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 3, samodzielnie albo — w uzasadnionych
przypadkach — z osoba, o ktorej mowa w ust. 2, lub ze specjalista psychoterapii
uzaleznien, lub z o0sobg ubiegajagca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty
psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie specjalizacji w dziedzinie
psychoterapii uzaleznien.

Czas udzielania wizyty wynosi 90 minut i zawiera $redni czas dojazdu do miejsca
udzielania §wiadczenia, przy czym w przypadku gdy $wiadczenie jest udzielane w
tym samym dniu i w tym samym miejscu wigcej niz jednej osobie, czas udzielenia
kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut.




— udzielang w miejscu  pobytu
swiadczeniobiorcy lub jego srodowisku.

8) sesja treningowa grupowa - sesja

realizowana w grupach
swiadczeniobiorcow lub ich rodzin lub
opiekunow, stanowiaca element

ustalonego planu leczenia, w formie:

a) warsztatu,

b) treningu

— do 15 sesji treningowych grupowych w
okresie pot roku; dla dzieci w grupach 6
do 12 0s6b, a dla rodzin lub opiekunéw w
grupach od 6 do 24 osob. Sesja
treningowa grupowa moze si¢ odby¢ w
przypadku absencji uczestnikow, jezeli
uczestniczg w niej co najmniej 3 osoby.
Sesje nie musza tworzy¢ cyklu
terapeutycznego dla zamknigtej grupy
odbiorcow.

Dopuszcza si¢ realizacje w miejscu
pobytu $wiadczeniobiorcow lub
srodowisku.

Realizujg osoba, o ktorych mowa w ust. 2, samodzielnie lub z osoba, o ktorej mowa
w ust. 2, lub ze specjalista psychoterapii uzaleznien lub z 0soba ubiegajaca si¢ o
otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

W przypadku realizacji $wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 120 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy udzielane w tym
samym dniu i w tym samym miejscu jest wiecej niz jedno $wiadczenie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 90 minut.

9) sesja wsparcia psychospolecznego w
formie konsultacji interwencyjnej —
sesja realizowana w stanach nagtych nie
wymagajaca  wczesniejszej  diagnozy
psychologicznej stanowigca
oddziatywanie psychospoteczne na jedng
osobg lub rodzing, lub inne osoby
stanowigce ich oparcie spoleczne; moze
by¢ realizowana bez udzialu oséb
matoletnich; w ramach sesji mogg by¢
podejmowane  dziatania edukacyjno-
konsultacyjne obejmujace:

a) pomoc psychologiczna,

b) psychoedukacje,

€) oddzialywania interwencyjne,

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2, lub specjalista psychoterapii uzaleznien, lub
0soba ubiegajacg sie o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien,
lub osoba w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien. W przypadku
realizacji sesji przez osobg, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2 lub 3, lub specjaliste
psychoterapii uzaleznien, lub 0sobg¢ ubiegajgcg si¢ o otrzymanie certyfikatu
specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub osobe w trakcie specjalizacji w dziedzinie
psychoterapii uzaleznien, sesja nie moze obejmowac pomocy psychologicznej.

Czas trwania sesji wynosi 30 minut lub 60 minut, lub 90 minut.




d)

e)

$wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne,
poradnictwo rodzinno-
wychowawcze.

Celem ses;ji jest:

a)

b)

d)

ustalenie  terminu spotkania ze
specjalista w ramach wspolpracy
migdzy  wszystkimi  poziomami
referencyjnymi — odpowiednio do
potrzeb wynikajacych ze wstepnej
oceny stanu zdrowia i
funkcjonowania pacjenta lub
udzieleniem wsparcia w ramach sesji,
udzielanie informacji o zakresie
dzialania nowego modelu opieki
psychiatrycznej  dla  dzieci i
mtodziezy oraz mozliwych formach
wsparcia,

wskazanie miejsca uzyskania
niezbednego $wiadczenia z zakresu
pomocy spolecznej, jezeli jest to
konieczne,

wskazanie miejsca uzyskania
niezbednej pomocy w ramach sektora
oswiaty, jezeli jest to konieczne.

Centrum zdrowia psychicznego dla
dzieci i mlodziezy — poradnia zdrowia
psychicznego — 11 poziom
referencyjny.

1. Wymagania formalne:

— poradnia zdrowia psychicznego dla dzieci.

2. Personel: w sktad zespotu terapeutycznego wchodza co najmniej:

1) specjalista w dziedzinie psychoterapii dzieci i mtodziezy lub osoba w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii dzieci imilodziezy, lub osoba
posiadajaca certyfikat psychoterapeuty, lub osoba ubiegajaca si¢ o otrzymanie
certyfikatu psychoterapeuty — co najmniej 2 osoby, rownowaznik co najmniej
1 etatu tacznie;

2) psycholog — réwnowaznik co najmniej 0,5 etatu, w tym:

1.Zaburzenia
zaburzenia
(FO0-F99).

psychiczne i
zachowania




3)

a) specjalista w dziedzinie psychologii klinicznej lub psycholog w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychologii klinicznej, lub psycholog kliniczny,
lub psycholog z udokumentowanym co najmniej 5-letnim do§wiadczeniem
w pracy klinicznej z dzie¢mi i mtodziezg — rownowaznik co najmniej 0,2
etatu,

b) psycholog z udokumentowanym co najmniej rocznym do$wiadczeniem
w pracy klinicznej z dzieémi i milodzieza lub specjalista w dziedzinie
psychologii Klinicznej, lub psycholog w trakcie specjalizacji w dziedzinie
psychologii klinicznej — réwnowaznik co najmniej 0,3 etatu;

lekarz specjalista w dziedzinie psychiatrii dzieci i mlodziezy lub lekarz

specjalista psychiatrii, lub lekarz w trakcie specjalizacji z psychiatrii dzieci i

mtodziezy, lub lekarz ze specjalizacja pierwszego stopnia z psychiatrii dzieci

i mlodziezy — rownowaznik co najmniej 1 etatu.

3. Organizacja udzielania $§wiadczen:

1)

2)

3)

4)

5)

swiadczeniodawca udziela $wiadczen nastepujacej grupie SwiadczeniobiorcoOw:
dzieci przed rozpoczeciem realizacji obowigzku szkolnego, dzieci i mtodziez
objeci obowiazkiem szkolnym i obowiazkiem nauki oraz ksztalcacy sie w
szkotach ponadpodstawowych — do ich ukonczenia, a takze ich rodziny lub
przedstawiciele ustawowi lub inne osoby stanowigce oparcie spoteczne, Zz
wylaczeniem $wiadczen porady kompleksowo-konsultacyjnej dla osob
z autyzmem dziecigcym oraz programu terapeutyczno-rehabilitacyjnego dla os6b
z autyzmem dziecieccym, ktéore mogg by¢ udzielane $wiadczeniobiorcom
powyzej 18. roku zycia, niezaleznie od realizacji obowigzku szkolnego;
swiadczeniodawca udziela $wiadczen w poradni co najmniej pig¢ dni w
tygodniu, co najmniej 4 godziny dziennie, wtym co najmniej dwa razy
w tygodniu od godziny 15.00 do godziny 18.00;

swiadczeniodawca realizuje konsylia dla zespotu terapeutycznego €0 najmniej
raz w miesiacu;

swiadczeniodawca jest obowigzany do realizacji konsylium na rzecz pacjentow
korzystajacych ze $wiadczen o$rodkow I poziomu referencyjnego i Il poziomu
referencyjnego; konsylium to odbywa si¢ co najmniej raz w przebiegu leczenia
z kazdym osérodkiem I poziomu referencyjnego, realizujacym $wiadczenia na
rzecz pacjentow leczonych na II poziomie referencyjnym; w konsylium
uczestniczy personel udzielajacy $wiadczen opieki zdrowotnej; elementem
konsylium moze by¢ konsultacja procesu diagnostycznego;

swiadczeniodawca realizuje sesje koordynacji co najmniej raz w przebiegu
leczenia,

2.Obserwacja

medyczna i
ocena przypadkow
podejrzanych o chorobe lub
stany podobne (Z03) (dla
porady lekarskiej
diagnostycznej,

w przypadku, gdy nie jest
mozliwe okreslenie leczonej
jednostki chorobowej).

3.Obcigzenie rodzinne
naduzywaniem alkoholu
(Z81.1);
Obciazenie rodzinne
naduzywaniem innych

substancji psychoaktywnych
(Z81.3).

. Osoby stykajace si¢ ze stuzba

zdrowia w innych
okreslonych okoliczno$ciach

(276.8) (rozpoznanie
stosowane dla rodzin i
innych 0s0b niz
swiadczeniobiorca).




6)

7)

8)

9)

$wiadczeniodawca w okresie do 6 miesi¢cy od dnia zawarcia z Narodowym
Funduszem Zdrowia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
opracowuje 1 wdraza procedure wspotpracy z innymi $wiadczeniodawcami
i podmiotami;

$wiadczeniodawca w okresie do 6 miesigcy od dnia zawarcia z Narodowym
Funduszem Zdrowia umowy w ramach Il poziomu referencyjnego opracowuje i
wdraza procedurg okre$lajaca zasady diagnostyki i leczenia;

$wiadczeniodawca przedstawia $wiadczeniobiorcy w sposob przystepny
| zrozumialy, w formie pisemnej, informacj¢ o zalecanym dalszym
postgpowaniu;

swiadczeniodawca realizuje superwizje zespotowa dla personelu udzielajacego
swiadczen; co najmniej co najmniej 12 sesji w okresie roku; czas trwania
pojedynczej superwizji zespotowej wynosi co najmniej 60 minut lub 120 minut,
lub 180 minut, w superwizji zespotowej bierze udziat personel, ktory realizuje
$wiadczenia na rzecz $wiadczeniodawcy oraz specjalista psychoterapii
uzaleznien, lub z osobg ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty
psychoterapii uzaleznien, lub z osoba w trakcie specjalizacji w dziedzinie
psychoterapii uzaleznien;

10) w przypadku udzielania u $wiadczeniodawcy $wiadczen przez specjaliste

psychoterapii uzaleznien lub osob¢ ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu
specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub osob¢ w trakcie specjalizacji w
dziedzinie psychoterapii uzaleznien, $wiadczeniodawca realizuje dla o0sob
uzaleznionych i wspotuzaleznionych §wiadczenia okreslone w Ip. 4 zalgcznika
nr 7 do rozporzadzenia bez porady lub wizyty lekarskiej.

1) porada lekarska diagnostyczna —
porada rozpoczynajaca lub weryfikujaca

proces

diagnostyczno-terapeutyczny,

ktéry moze wymagaé¢ od 1 do 3 porad

diagnostycznych

u jednego

swiadczeniobiorcy, obejmujgca:

a)
b)
c)
d)

zebranie wywiadu, w tym od
przedstawicieli ustawowych,

ocen¢  stanu  psychicznego i
somatycznego,

skierowanie na niezbedne badanie
psychologiczne,

niezbedne badania diagnostyczne, w
tym laboratoryjne,

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 3.
Czas udzielania porady wynosi 60 minut.




e) ustalenie rozpoznaniai planu leczenia
(w tym omodwienie rozpoznania
i ustalenie  planu  leczenia z
przedstawicielem ustawowym
swiadczeniobiorcy).

2) porada lekarska terapeutyczna — | Realizuje osoba, 0 ktérej mowa w ust. 2 pkt 3.
porada kontynuujgca leczenie wedtug | Czas udzielania porady wynosi 60 minut.
planu leczenia, obejmujaca:
a) oceng  stanu  psychicznego i
somatycznego,
b) oceng postepow leczenia (W tym
omoOwienie oceny postepoéw leczenia

z przedstawicielem ustawowym
swiadczeniobiorcy),
C) niezbedne kontrolne badania

diagnostyczne, w tym laboratoryjne.

3) porada lekarska kontrolna — porada | Realizuje osoba, o ktérej mowa w ust. 2 pkt 3.
obejmujaca: Czas udzielania porady wynosi 15 minut lub 30 minut.
a) ogoélng oceng przebiegu leczenia (w
tym ogolng ocen¢ przebiegu leczenia
dokonang wraz z przedstawicielem
ustawowym swiadczeniobiorcy),
b) oceng stanu somatycznego,
€c) wydanie  niezbgdnych  zalecen
odnosnie do kontynuacji leczenia,
d) niezbedne kontrolne badania
diagnostyczne, w tym laboratoryjne.




4) porada psychologiczna
diagnostyczna — porada, ktorej celem jest
wykonanie diagnozy albo poglgbionej
diagnostyki  uzupelniajacej  diagnoze
funkcjonalng na I poziomie
referencyjnym, udzielana z
wykorzystaniem  metod  Kklinicznych
(wywiad, obserwacja, rozmowa) albo

wystandaryzowanych narzedzi
psychologicznych, rozpoczynajaca lub
weryfikujaca  proces  diagnostyczno-

terapeutyczny, ktory moze wymagac od 1
do 5 porad diagnostycznych u jednego
swiadczeniobiorcy, zakonczona
przekazaniem diagnozy, zalecen lub
planu leczenia.

Dopuszcza si¢ realizacje $wiadczenia
W miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktérej mowa w ust. 2 pkt 2.

Czas udzielania porady wynosi 60 minut.

W przypadku zastosowania metod diagnostycznych wymagajacych cigglosci w
czasie wykraczajagcym ponad 60 minut, czas udzielania porady wynosi 90 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi 90 minut. W przypadku realizacji
$wiadczenia w miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub jego S$rodowisku
| zastosowania metod diagnostycznych wymagajacych ciaglosci w czasie
wykraczajacym ponad standard 60 minut, czas udzielania porady wynosi czas 120
minut. Czas realizacji $wiadczenia izawiera $redni czas dojazdu do miejsca
udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku, gdy swiadczenie jest udzielane w
tym samym dniu i w tym samym miejscu wigcej niz jednej osobie, czas udzielenia
kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut albo 90 minut.

5) porada psychologiczna — swiadczenie

konsultacyjno-edukacyjne  stanowigce

element wdrozonego planu leczenia,
obejmujace:

a) pomoc psychologiczna,

b) psychoedukacje,

C) oddziatywania interwencyjne,

d) s$wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne  albo  $wiadczenie
stanowigce interwencj¢ kryzysowa —
do 6 porad w okresie do 2 tygodni (nie
wymaga rozpoznania
psychologicznego).

Dopuszcza si¢ realizacje $swiadczenia w

migjscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub

jego srodowisku

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2.

Czas udzielania porady wynosi 30 minut lub 60 minut.

Czas udzielania porady wynosi 30 minut albo 60 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi odpowiednio 60 minut albo 90 minut
i zawiera $redni czas dojazdu do miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym
w przypadku gdy $wiadczenie jest udzielane w tym samym dniu i w tym samym
miejscu wigcej niz jednej osobie, czas udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia
wynosi 30 minut albo 60 minut.

6) porada domowa lub $rodowiskowa —
porada diagnostyczna, terapeutyczna lub
kontrolna udzielana w miejscu pobytu
swiadczeniobiorcy lub jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2, lub specjalista psychoterapii uzaleznien lub
0soba ubiegajgca sie o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien,
lub osoba w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.




Czas udzielania porady wynosi 90 minut i zawiera $redni czas dojazdu do miejsca
udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku, gdy $wiadczenie jest udzielane w
tym samym miejscu wiecej niz jednej osobie, czas udzielenia kazdego kolejnego
swiadczenia wynosi 60 minut.

7) sesja psychoterapii indywidualnej —

sesja  zjednym  $wiadczeniobiorca,

stanowigca element ustalonego planu

leczenia, nastawiona na przepracowanie

podstawowych problemow i trudnosci

swiadczeniobiorcy.

Swiadczenie jest realizowane w formie:

a) interwencji  kryzysowej  (pomocy
psychospotecznej) — do 6 sesji w
okresie do 2 tygodni lub

b) psychoterapii krotkoterminowej — do
25 sesji w okresie pot roku, lub

C) psychoterapii dtugoterminowej —do 75
sesji w okresie roku, lub

d) psychoterapii  podtrzymujacej  (po
zakonczeniu psychoterapii krotko- lub
dhugoterminowej) — do 15 sesji w
okresie pol roku, jako bezposrednia
forma wspotpracy ze
swiadczeniobiorca  polegajaca na
wspieraniu i utrzymywaniu mocnych
cech $wiadczeniobiorcy, bez ingerencji
W jego zaburzone procesy.

Dopuszcza si¢ realizacj¢ $wiadczenia w

migjscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub

jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1.

Czas trwania sesji wynosi 60 minut.

W przypadku realizacji $wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 90 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy $wiadczenie jest
udzielane w tym samym dniu i w tym samym miejscu wigcej niz jednej osobie, €zas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut.

8) sesja psychoterapii rodzinnej — sesja
Z rodzing, stanowigca element ustalonego
planu leczenia, nastawiona  na
przepracowanie nasilajgcych si¢
probleméw i trudno$ci oznaczajacych
dysfunkcjonalno$¢ rodziny powodujaca
ryzyko wystgpienia zaburzen
psychicznych i somatycznych u czlonka
rodziny.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1, samodzielnie albo z osobag, o ktorej
mowa w ust. 2 pkt 1 lub 2, lub ze specjalista psychoterapii uzaleznien, lub z osoba
ubiegajacg sie o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z
0sobg w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

W przypadku realizacji $wiadczenia w miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi 120 minut i zawiera $redni czas dojazdu
do miejsca udzielania §wiadczenia.




Swiadczenie jest realizowane do 12 sesji
w okresie pot roku.

Dopuszcza si¢ realizacje $Swiadczenia w
miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

9) sesja psychoterapii grupowej — sesja
realizowana w grupach
swiadczeniobiorcow, stanowigca element
ustalonego planu leczenia.
Swiadczenia moga byé
w formie:
a) psychoterapii krotkoterminowej — do
25 sesji w okresie pot roku,
b) psychoterapii dtugoterminowej — do 50
sesji w okresie roku.
Realizacja $wiadczenia jest mozliwa przy
zatozeniu regularnych spotkan grupy od 6
do 12 oséb. Sesja psychoterapii grupowej
moze si¢ odby¢ w przypadku absencji
uczestnikow, jezeli uczestniczg w niej CO
najmniej 3 osoby.

realizowane

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1, samodzielnie albo z osoba, o ktorej
mowa w ust. 2 pkt 1 lub 2, lub ze specjalista psychoterapii uzaleznien, lub z osobg
ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z
0sobg w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

10) sesja treningowa grupowa - sesja

realizowana w grupach
$wiadczeniobiorcow lub ich rodzin lub
opiekunow, stanowigca element

ustalonego planu leczenia, w formie:

c) warsztatu,

d) treningu

— do 15 ses;ji treningowych grupowych w
okresie pot roku; dla dzieci w grupach 6
do 12 os6b, a dla rodzin lub opiekunow w
grupach od 6 do 24 osob. Sesja
treningowa grupowa moze si¢ odby¢ w
przypadku absencji uczestnikow, jezeli
uczestniczg w niej co najmniej 3 osoby.
Sesje nie musza tworzy¢ cyklu
terapeutycznego dla zamknigtej grupy
odbiorcow.

Realizujg osoba o ktorej mowa w ust. 2, samodzielnie lub z osoba, o ktorej mowa
w ust. 2, lub ze specjalistg psychoterapii uzaleznien lub z 0sobg ubiegajacg si¢ o
otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 120 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy udzielane w tym
samym dniu i w tym samym miejscu jest wiecej niz jedno $wiadczenie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 90 minut.




Dopuszcza si¢ realizacje w miejscu

pobytu $wiadczeniobiorcow lub
srodowisku.
11) porada kompleksowo- | 1. Personel: zespot przeszkolony w zakresie diagnostyki i terapii autyzmu: Catosciowe zaburzenia

konsultacyjna dla oséb z autyzmem
dziecigcym: wstepne — diagnostyczne i
kontrolne $wiadczenie specjalistyczne dla
0s6b z autyzmem dzieciecym lub innymi
catosciowymi  zaburzeniami rozwoju
(F84), nieobjetych opieckg w programie
terapeutyczno-rehabilitacyjnym dla oséb
Z autyzmem dziecigcym; poradg mogg
by¢ objete roéwniez osoby powyzej
18. roku zycia ztym rozpoznaniem;
swiadczenie  jest udzielane przez
przynajmniej dwie o0soby z zespotu
specjalistow 1 obejmuje:

a) zebranie wywiadu,

b) badanie  stanu  psychicznego i
somatycznego,

c) badanie psychologiczne (w razie
potrzeby z zastosowaniem
specjalistycznych testow lub

kwestionariuszy), lub logopedyczne,
lub pedagogiczne,
d) instruktaz i psychoedukacje dla rodzin,

1) osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2;

2) osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 3;

3) pedagog specjalny;

4) logopeda.

2. Pozostate warunki:

1) zapewnienie konsultacji lekarza specjalisty w dziedzinie pediatrii lub lekarza,
ktory posiada specjalizacje¢ I stopnia w dziedzinie pediatrii, lub lekarza specjalisty
w dziedzinie neurologii dzieci¢cej, lub lekarza specjalisty w dziedzinie neurologii
(W przypadku realizacji $wiadczen dla $wiadczeniobiorcy powyzej 18. roku
zycia) — przeszkolonych w zakresie diagnostyki i terapii autyzmu;

2) czas udzielania porady wynosi 60 minut albo 120 minut.

rozwojowe (F84). Obserwacja
medyczna i ocena przypadkow
podejrzanych o chorobg lub
stany podobne (Z03) (dla
porady lekarskiej
diagnostycznej w przypadku
gdy nie jest mozliwe okreslenie
leczonej jednostki
chorobowej).




e) konsultacje dla osdb sprawujgcych
opiecke nad dzieémi w placowkach,
prowadzace do ustalenia rozpoznania,
diagnozy funkcjonalnej, zaleceh w
formie indywidualnego programu
terapeutyczno-rehabilitacyjnego i
wydania za$wiadczenia iopinii w
formie pisemnej; porada
kompleksowo-konsultacyjna dla osob
Z autyzmem dziecigcym jest
realizowana tylko przez poradnie, ktore
spetniaja odpowiednie warunki
lokalowe (pokdj obserwacji).

Lacznie dla jednego $wiadczeniobiorcy

do 24 godzin porad w okresie 12

miesiecy.

12) program terapeutyczno-
rehabilitacyjny dla oséb z autyzmem
dzieciecym — zespot swiadczen
udzielanych ~ $wiadczeniobiorcom  z
rozpoznaniem autyzmu dziecigcego lub
innych cato$ciowych zaburzen rozwoju
(F84) i ich rodzinom w celu redukcji

objawow psychopatologicznych,
poprawy w funkcjonowaniu
emocjonalnym, spotecznym
i poznawczym, poprawy w
porozumiewaniu  si¢  werbalnym i

niewerbalnym, usamodzielnienia
i przygotowania do zycia w wieku
dorostym; programem mogg by¢ objete
rowniez osoby powyzej 18. roku zycia z
tym  rozpoznaniem; program  jest
realizowany przez zespdt specjalistow i
obejmuje:
a) wizyty lub porady terapeutyczne,
polegajace na indywidualnej terapii,
b) terapi¢ i poradnictwo psychologiczne
dla S$wiadczeniobiorcow i ich rodzin,

1. Personel: zespot przeszkolony w zakresie diagnostyki i terapii autyzmu:

1) osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2;

2) pedagog specjalny;

3) logopeda;

4) fizjoterapeuta;

5) osoba prowadzaca terapi¢ zajeciowa.

2. Pozostate warunki:

1) wizyty lub porady terapeutyczne — realizuje pedagog specjalny, lub fizjoterapeuta,
lub psycholog posiadajacy kompetencje w zakresie terapii integracji sensorycznej,
lub osoba prowadzaca terapi¢ zajeciowa; czas trwania wizyty wynosi 60 minut dla
kazdej osoby personelu;

2) terapia 1 poradnictwo psychologiczne dla $wiadczeniobiorcéw i ich rodzin —
realizuje psycholog; czas trwania sesji wynosi 60 minut;

3) terapia zaburzen mowy oraz porozumiewania sie — realizuje logopeda lub pedagog
specjalny; czas trwania sesji wynosi 60 minut;

4) psychoedukacja przedstawicieli ustawowych — realizuje psycholog lub pedagog
specjalny, lub logopeda, lub fizjoterapeuta, lub terapeuta zajgciowy; czas trwania
wizyty wynosi 60 minut;

5) grupowe zajgcia terapeutyczne — s3 prowadzone przez co najmniej dwie osoby
personelu; czas trwania zaje¢ wynosi 60 albo 120 minut;

6) czas trwania programu wynosi fgcznie 60 minut albo 120 minut, albo 180 minut,
albo 240 minut, albo 300 minut dziennie.

Catosciowe
rozwojowe (F84).

zaburzenia




C) terapi¢  zaburzen  mowy  oraz
porozumiewania sig,

d) psychoedukacje przedstawicieli
ustawowych,

€) grupowe zajecia  terapeutyczne

(realizacja $wiadczenia jest mozliwa
przy zalozeniu regularnych spotkan
grupy liczacej od 5 do 10 osob.
Grupowe zajecia terapeutyczne moga
si¢ odby¢ w przypadku absencji
uczestnikow, jezeli uczestnicza w nich
€0 najmniej 3 osoby)

— tacznie dla jednego $wiadczeniobiorcy

do 360 godzin leczenia w okresie roku.

13) przezczaszkowa stymulacja
magnetyczna - procedura
terapeutyczna skladajaca si¢ z:
1) sesji kwalifikacyjnej — konsultacji
psychiatrycznej obejmujace;j:
a) kliniczno-psychiatryczna oceng
stanu psychicznego,

b) zebranie  wywiadu od
$wiadczeniobiorcy,

c) analize dokumentacji z
dotychczasowego leczenia

$wiadczeniobiorcy, w tym

opinii  neurologa o braku
przeciwskazan,

d) postawienie diagnozy,

e) ocene wskazan  wedlug

nastepujacych kryteriow:

— potwierdzone rozpoznanie
depresji zakwalifikowanej
wedtug obowigzujacej
klasyfikacji 1CD-10 do
kodow: F32.1, F32.2,
F33.1iF33.2,

1. Personel:
1) lekarz:
a) specjalista w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy lub
b) specjalista w dziedzinie psychiatrii, lub
C) ktoéry posiada specjalizacje T stopnia w dziedzinie psychiatrii dzieci i
mtodziezy, lub
d) w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy, lub
e) ktory posiada specjalizacj¢ I stopnia w dziedzinie psychiatrii, lub
) w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychiatrii
— posiadajgcy udokumentowane szkolenie w zakresie leczenia przezczaszkows
stymulacjg magnetyczng chorych z zaburzeniami psychicznymi;
2) osoba wykonujaca zawod medyczny posiadajaca udokumentowane ukonczone
szkolenie w zakresie leczenia przezczaszkowsa stymulacja magnetyczng chorych
z zaburzeniami psychicznymi.
2. Miejsce udzielania $wiadczen — pomieszczenie do wykonywania przezczaszkowej
stymulacji magnetycznej.
3. Wyposazenie w sprz¢t i aparature medyczng:
1) stymulator do przezczaszkowej stymulacji magnetycznej,
2) cewka terapeutyczna ésemkowa,
3) cewka do wyznaczania MT
— zalecane jest uzywanie stymulatorow magnetycznych i cewek opatrzonych
symbolem zgodnosci europejskiej (CE) oraz zgloszonych do Urzedu Rejestracji
Produktow Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktow Biobojczych;
4) ramie lub inny system do unieruchamiania cewki w trakcie stymulacji;

Epizod depresji umiarkowany

(F32.1).
Epizod depresji cigzki, bez
objawow psychotycznych
(F32.2).
Zaburzenia depresyjne

nawracajace, obecnie epizod

depresyjny umiarkowany
(F33.1).
Zaburzenie depresyjne

nawracajace, obecnie epizod
depresji cigzkiej bez objawow
psychotycznych (F33.2).




2) sesji

— aktualny epizod depresji 0
nasileniu umiarkowanym
lub ciezkim,

— potwierdzenie  depresji
lekoopornej
zdefiniowanej jako

zaburzenia depresyjne u
dzieci 1 milodziezy, u
ktérych nie wystgpita
odpowiedz na co najmnie;j
dwa rézne leki
przeciwdepresyjne w
obecnym epizodzie
depresji 0 stopniu
nasilenia od
umiarkowanego do
cigzkiego potwierdzenie
depresji lekoopornej,

f) oceng przeciwskazan,

g) dobodr planowanego protokotu

stymulacji (HF—TMS lub
iTBS).
Proces kwalifikacji

swiadczeniobiorcy do leczenia nie
powinien odbywaé si¢ wczesniej
niz 30 dni przed planowanym
rozpoczeciem terapii;

z kalibracja z pierwszym
wyznaczeniem progu
motorycznego, zwanego dalej

»MT?”, i punktu stymulacji — w
trakcie ktorej odbywa sig:

a) dobranie $wiadczeniobiorcy
czepka w  odpowiednim
rozmiarze,

b) dokonanie pomiarow
antropometrycznych  glowy

$wiadczeniobiorcy,

5) modut do pomiaru ruchowych potencjatléw wywotanych (monitor ruchowych

potencjatéw wywotanych) lub aparat do elektromiografii (EMG);

6) elektrody jednorazowe do badania ruchowych potencjatow wywotanych;

7) zatyczki do uszu;

8) czepki materiatowe do wyznaczania miejsca (obszaru) stymulacji.

4. Pozostate warunki:

1) $wiadczenie realizowane dla $wiadczeniobiorcy z lekoopornoscia,

2) sesje kwalifikacyjna realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1; czas trwania

60 minut;

3) sesje z kalibracja z pierwszym wyznaczeniem MT i punktu stymulacji realizuje

lekarz, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1; $redni czas trwania 50 minut;

4) sesje z wyznaczeniem MT w trakcie terapii realizuje lekarz, o ktérym mowa w ust.

1 pkt 1; éredni czas trwania 30 minut;

5) sesj¢ stymulacji realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, lub osoba, o ktorej
mowa w ust. 1 pkt 2; $redni czas trwania od 5 minut do 40 minut, w zaleznosci
od zastosowanego protokotu;

6) sesj¢ podsumowujacag terapi¢ realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1;
Sredni czas trwania 30 minut;

7) zalecane do stosowania protokoty leczenia:

a) HF— rTMS w okolicy L— DLPFC (120% RMT, czgstotliwos¢ 10 Hz, 4 s on,
11-26 s off; 3000 pulséw/sesja), czas trwania 19-37,5 minut; 20 sesji,

b) iTBS w okolicy L-DLPFC (120% RMT, salwy tripletoéw o czgstotliwosci 50
Hz powtarzane z cze¢stotliwoscia 5 Hz, 2 s on, 8 s off, 600 bodzcoéw/sesja),
czas trwania 3 minut 9 s.; 20 sesji.




€) wyznaczenie punktu ,,Hot Spot”
(miejsca o  najnizszych
uzyskiwanych  wartosciach
MT) i jego zaznaczenie ha
czepku,

d) oznaczenie MT jako warto$¢
amplitudy bodzca danego
stymulatora w procentach, w
punkcie ,,Hot Spot”,

e) wyznaczenie docelowego punktu
stymulacji (w obszarze
grzbietowo-bocznej kory
przedczotowej) i jego
zaznaczenie na czepku,

f) zaprogramowanie
zaplanowanego u
$wiadczeniobiorcy protokotu
w stymulatorze,

Q) unieruchomienie glowy
$wiadczeniobiorcy i cewki
umiejscowionej nad
wyznaczonym obszarem
stymulaciji,

h) uruchomienie protokotu
stymulacji i wykonanie
zabiegu;

3) sesji z wyznaczeniem MT co 5
zabiegOw (zalecane jest

wykonywanie zabiegow w

kolejnych nastepujacych po sobie
dniach roboczych);

4) sesji stymulacji — sesja, w trakcie ktorej
wykonywane s3 czynnosci, O
ktorych mowa w pkt 2 lit. g i h,
maksymalnie 16 sesji w trakcie
terapii;

5) sesji podsumowujgcej terapie —
konsultacja psychiatryczna.




Lacznie dla 1 $wiadczeniobiorcy 1 cykl
terapii  przezczaszkowej  stymulacji
magnetycznej nie czgsciej niz co 6
miesiecy od zakonczenia poprzedniego
cyklu.

Centrum zdrowia psychicznego dla
dzieci i mlodziezy — Il poziom
referencyjny.

1. Wymagania formalne:

1) poradnia zdrowia psychicznego dla dzieci;

2) oddzial dzienny psychiatryczny rehabilitacyjny dla dzieci — co najmniej 10
miejsc.

2. Personel: w sktad zespotu terapeutycznego wchodza co najmnie;j:

1) w poradni zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy:

a)

b)

c)

specjalista w dziedzinie psychoterapii dzieci i mtodziezy lub osoba w trakcie

specjalizacji w dziedzinie psychoterapii dzieci i mtodziezy, lub osoba

posiadajaca certyfikat psychoterapeuty, lub osoba ubiegajaca si¢

o otrzymanie certyfikatu psychoterapeuty — co najmniej 2 osoby,

rownowaznik co najmniej 1 etatu tacznie,

psycholog — réwnowaznik co najmniej 0,5 etatu, w tym:

—  specjalista w dziedzinie psychologii klinicznej lub psycholog w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychologii klinicznej, lub psycholog
z udokumentowanym co najmniej
5-letnim do$wiadczeniem w pracy klinicznej z dzie¢émi i mtodziezg —
rownowaznik co najmniej 0,2 etatu,

—  psycholog z udokumentowanym co najmniej rocznym do$wiadczeniem
w pracy klinicznej z dzie¢mi i mlodziezg lub psycholog kliniczny —
rownowaznik co najmniej 0,3 etatu,

lekarz specjalista w dziedzinie psychiatrii dzieci i mlodziezy lub lekarz

specjalista psychiatrii, lub lekarz w trakcie specjalizacji z psychiatrii dzieci i

mtlodziezy, lub lekarz ze specjalizacja pierwszego stopnia z psychiatrii dzieci

i mlodziezy — rbwnowaznik co najmniej 1 etatu;

2) w oddziale dziennym psychiatrycznym rehabilitacyjnym dla dzieci i mtodziezy:

a)

b)

specjalista w dziedzinie psychoterapii dzieci i mtodziezy lub osoba w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii dzieci i mtodziezy, lub osoba

posiadajaca certyfikat psychoterapeuty, lub osoba ubiegajaca si¢
0 otrzymanie certyfikatu psychoterapeuty rownowaznik 1 etatu
przeliczeniowego na 15 miejsc*

osoba prowadzaca terapi¢ zajeciowg — rownowaznik 0,75 etatu

przeliczeniowego na 15 miegjsc*,

Zaburzenia psychiczne i

zaburzenia ~ zachowania
(FOO-F99).

Obserwacja medyczna i
ocena przypadkow

podejrzanych o chorobg
lub stany podobne (Z03)
(dla  porady lekarskiej
diagnostycznej,

w przypadku, gdy nie jest

mozliwe okresSlenie
leczonej jednostki
chorobowej).

Osoby stykajace si¢ ze
stuzbg zdrowia w innych

okreslonych
okolicznosciach  (Z76.8)
(rozpoznanie  stosowane

dla rodzin i innych oséb niz
$wiadczeniobiorca).

Obcigzenia rodzinne
naduzywaniem  alkoholu
(Z81.1);0bciazenia

rodzinne naduzywaniem
innych substancji
psychoaktywnych (Z81.3).




C) specjalista w dziedzinie psychoterapii dzieci i mtodziezy, lub osoba w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii dzieci i mlodziezy, lub osoba
posiadajaca certyfikat psychoterapeuty, lub osoba ubiegajaca si¢ o
otrzymanie  certyfikatu psychoterapeuty, lub psycholog z
udokumentowanym co najmniej rocznym doswiadczeniem w pracy z
dzie¢mi i mtodzieza — réwnowaznik 1,5 etatu przeliczeniowego na 15
miejsc*,

d) pielggniarka — nie mniej niz jeden etat na od 10 do 45 miejsc; a powyzej 45
miejsc — proporcjonalnie®,

e) lekarz specjalista w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy lub lekarz
specjalista psychiatrii, lub lekarz w trakcie specjalizacji z psychiatrii dzieci i
miodziezy, lub lekarz ze specjalizacjg pierwszego stopnia z psychiatrii dzieci
i mtodziezy — rownowaznik 0,5 etatu przeliczeniowego na 15 miejsc*.

3. Organizacja udzielania $wiadczen:

1)

2)

3)

swiadczeniodawca udziela $wiadczen nastepujacej grupie SwiadczeniobiorcoOw:
dzieci przed rozpoczeciem realizacji obowigzku szkolnego, dzieci i mtodziez
objeci obowigzkiem szkolnym i obowiazkiem nauki oraz ksztalcacy sie w
szkotach ponadpodstawowych — do ich ukonczenia, atakze ich rodziny lub
przedstawiciele ustawowi lub inne osoby stanowigce oparcie spoteczne, Zz
wylaczeniem $wiadczen porady kompleksowo-konsultacyjnej dla osob
z autyzmem dziecigcym oraz programu terapeutyczno-rehabilitacyjnego dla os6b
z autyzmem dzieciecym, ktore mogg by¢ udzielane $wiadczeniobiorcom
powyzej 18. roku zycia niezaleznie od realizacji obowiazku szkolnego;
swiadczeniodawca udziela $wiadczen w poradni co najmniej pig¢ dni w
tygodniu, co najmniej 4 godziny dziennie, wtym co najmniej dwa razy
w tygodniu od godziny 15.00 do godziny 18.00;

realizacja $wiadczen w oddziale dziennym odbywa si¢ wraz z zapewnieniem
realizacji obowigzku szkolnego w:

a) miejscu udzielania $wiadczen w czasie roku szkolnego przez:

— uczeszczanie do oddzialu  specjalnego lub  szkoly  specjalnej
zorganizowanych w podmiocie leczniczym zgodnie z przepisami wydanymi
na podstawie art.128 ust. 3 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. — Prawo
o$wiatowe (Dz. U. z 2024 r. poz. 737, z pé6zn. zm.) lub

— realizacje w podmiocie leczniczym, w ktérym nie zorganizowano szkoty
specjalnej zaje¢ z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odleglos¢,
zgodnie z art. 128 ust. 4-8 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. — Prawo
oswiatowe, lub




— umozliwienie realizacji w podmiocie leczniczym indywidualnego nauczania
zorganizowanego nha podstawie orzeczenia o potrzebie indywidualnego
nauczania w sposob stacjonarny, na podstawie art. 127 ust. 2 i 16 ustawy z
dnia 14 grudnia 2016 r. — Prawo o$§wiatowe, zgodnie z przepisami wydanymi
na podstawie art.127 ust. 20 tej ustawy, lub

— umozliwienie realizacji w podmiocie leczniczym indywidualnego nauczania
zorganizowanego nha podstawie orzeczenia o potrzebie indywidualnego
nauczania z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegto$¢ w
indywidualnym kontakcie z nauczycielem lub nauczycielami, na podstawie
art. 127 ust. 2 i 16a ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. — Prawo o$wiatowe,
zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art.127 ust. 20 tej ustawy lub

b) szkole, do ktorej $wiadczeniobiorca uczeszczal przed przyjeciem do tego
oddziatu lub do ktorej zostat przyjety w trakcie pobytu w oddziale, jezeli jest to
korzystne dla procesu zdrowienia §wiadczeniobiorcy;

4) realizacja $wiadczen w oddziale dziennym odbywa si¢ przez 5 dni w tygodniu;;

5) $wiadczeniodawca realizuje konsylia dla zespotu terapeutycznego €O najmniej
raz w miesiacu;

6) $wiadczeniodawca jest obowigzany do realizacji konsylium na rzecz pacjentow
korzystajacych ze §wiadczen osrodkow I poziomu referencyjnego i Il poziomu
referencyjnego; konsylium to odbywa si¢ co najmniej raz w przebiegu leczenia z
kazdym o$rodkiem I poziomu referencyjnego realizujacym swiadczenia na rzecz
pacjentéw leczonych na II poziomie referencyjnym; w konsylium uczestniczy
personel udzielajacy $swiadczen opieki zdrowotnej elementem konsylium moze
by¢ konsultacja procesu diagnostycznego;

7) $wiadczeniodawca realizuje sesje koordynacji co najmniej raz w przebiegu
leczenia;

8) $wiadczeniodawca w okresie do 6 miesigcy od dnia zawarcia z Narodowym
Funduszem Zdrowia umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
opracowuje i wdraza procedur¢ wspdlpracy z innymi $wiadczeniodawcami i
podmiotami;

9) s$wiadczeniodawca w okresie do 6 miesigcy od dnia zawarcia z Narodowym

Funduszem Zdrowia umowy w ramach Il poziomu referencyjnego opracowuje i

wdraza procedurg okre$lajaca zasady diagnostyki i leczenia;

$wiadczeniodawca przedstawia $wiadczeniobiorcy w sposob przystepny

i zrozumialty, w formie pisemnej, informacje o zalecanym dalszym

postepowaniu;

10

~




11) $wiadczeniodawca realizuje superwizj¢ zespotowa dla personelu udzielajacego
swiadczen; co najmniej 12 razy w okresie roku; czas trwania pojedynczej
superwizji zespotowej wynosi co najmniej 60 minut lub 120 minut, lub 180
minut; w superwizji zespotowej bierze udziat zespot, ktory realizuje swiadczenia
na rzecz $wiadczeniodawcy oraz specjalista psychoterapii uzaleznien, lub z
osobg ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii
uzaleznien, lub z osobg w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii
uzaleznien;

12) w przypadku udzielania u $wiadczeniodawcy S$wiadczen przez specjaliste
psychoterapii uzaleznien lub 0sobe ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu
specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub o0sob¢ w trakcie specjalizacji w
dziedzinie psychoterapii uzaleznien, $wiadczeniodawca realizuje dla o0sob
uzaleznionych i wspotuzaleznionych $wiadczenia okreslone w Ip. 4 zalgcznika
nr 7 do rozporzadzenia bez porady lub wizyty lekarskiej.

1) Swiadczenia dzienne psychiatryczne
rehabilitacyjne dla dzieci — obejmujace:

a)

b)

porade  kwalifikacyjna  przed
przyjeciem na oddzial dzienny
rehabilitacyjny dla dzieci. Porada ma
na celu oceng stanu zdrowia pacjenta,
podjecie decyzji o przyjeciu lub
odmowie przyjecia na pobyt w
oddziale dziennym. Kwalifikacja
konczy si¢ ustaleniem, w
porozumieniu z pacjentem i jego
przedstawicielami ustawowymi,

planu diagnostyczno-
terapeutycznego,
pobyt na oddziale dziennym

obejmujacy diagnostyke, leczenie i
rehabilitacj¢ dzieci i mlodziezy z
zaburzeniami psychicznymi;

W trakcie pobytu na oddziale
dziennym realizowane F:]
oddziatywania grupowe i

indywidualne, w szczegolnosci:

Poradg¢ kwalifikacyjna:

realizuje osoba, o ktérej mowa w ust. 2 pkt 2 lit. a, lub osoba, o ktdrej mowa w ust. 2
pkt 2 lit. ¢, lub osoba, o ktdrej mowa w ust. 2 pkt 2 lit. e , samodzielnie lub z osobg,
o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2 lit. a, lub z osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2 lit. ¢ lub
osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 2 lit. €;

Czas trwania porady wynosi od 60 minut do 180 minut. Mozliwa jest realizacja
porady w czasie do 3 spotkan, ktore bedg trwaty tacznie do 180 minut.




sesja psychoterapii
indywidualnej lub  porada
psychologiczna, Iub  porada
lekarska  terapeutyczna, lub
porada lekarska kontrolna,

sesja psychoterapii grupowej lub
grupowe warsztaty
psychoedukacyjne, lub trening
umiejetnosci  spotecznych, lub
trening zastgpowania agresji, lub
inne formy oddziatywan w
zakresie terapii lub warsztatow
prowadzone w formie grupowej,
sesja psychoterapii rodzinnej lub
sesja wsparcia
psychospotecznego dla rodzin
lub sesja treningowa grupowa dla
rodzin lub opiekunow,

terapia zajgciowa z elementami
arteterapii lub muzykoterapii, lub
psychodramy,

spotkania spotecznosci.




Oddzialywania w ramach pobytu na
oddziale dziennym sa realizowane we
wszystkie  dni  robocze  cyklu
leczniczego, pacjent ma mozliwo$é
skorzysta¢ z co najmniej 180 minut
oddziatywan dziennie (nie obejmuje
udziatu w zajgciach szkolnych), przy
czym plan oddzialywan
diagnostyczno-terapeutycznych
skierowany dla danego
swiadczeniobiorcy  jest ustalany
indywidualnie z uwzglednieniem
jego potrzeb zdrowotnych i moze
obejmowaé¢ mniej niz 180 minut w
przypadkach uzasadnionych stanem
zdrowia pacjenta.

Terapia zajgciowa moze obejmowac
do 90 minut dziennie.

Wskazany jest podzial oddziatu
dziennego  psychiatrycznego dla
dzieci i mtodziezy na pododdziat dla
dzieci do 13. roku zycia i pododdziat
mlodziezowy; w ramach pobytu sa
podejmowane dziatania
konsultacyjno-edukacyjne dla rodzin
0so0b z zaburzeniami psychicznymi.
Dziatania, w ktorych biorg udziat
rodziny os6b z  zaburzeniami
psychicznymi, w tym  sesja
psychoterapii  rodzinnej i sesja
wsparcia psychospolecznego, moga
by¢ realizowane z wykorzystaniem
narzedzi teleinformatycznych.




2) porada lekarska diagnostyczna —

porada rozpoczynajaca lub weryfikujaca

proces diagnostyczno-terapeutyczny,

ktory moze wymaga¢ od 1 do 3 porad

diagnostycznych u jednego

swiadczeniobiorcy, obejmujaca:

a) zebranie wywiadu, w tym od
przedstawicieli ustawowych,

b) oceng¢  stanu  psychicznego i
somatycznego,

C) skierowanie na niezbedne badanie
psychologiczne,

d) niezbedne badania diagnostyczne, w
tym laboratoryjne,

e) ustalenie rozpoznania i planu leczenia
(w tym omowienie rozpoznania
i ustalenie planu leczenia z
przedstawicielem ustawowym
swiadczeniobiorcy).

Realizuje osoba, o ktérej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. c.
Czas udzielania porady wynosi 60 minut.

3) porada lekarska terapeutyczna —

porada kontynuujaca leczenie wedlug

planu leczenia, obejmujaca:

a) oceng¢  stanu  psychicznego i
somatycznego,

b) ocene postepow leczenia (rowniez W
tym omoéwienie 0Ceny postepow

leczenia z przedstawicielem
ustawowym $wiadczeniobiorcy),
C) niezbedne kontrolne badania

diagnostyczne, w tym laboratoryjne.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. c.
Czas udzielania porady wynosi 60 minut.

4) porada lekarska kontrolna — porada

obejmujaca:

a) ogdlng ocen¢ przebiegu leczenia, w
tym omowienie oceny przebiegu
leczenia z przedstawicielem
ustawowym $wiadczeniobiorcy,

b) ocene stanu somatycznego,

) wydanie niezbednych zalecen
odnosnie do kontynuacji leczenia,

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. c.
Czas udzielania porady wynosi 15 minut lub 30 minut.




d) niezbedne kontrolne badania
diagnostyczne, w tym laboratoryjne.

5) porada psychologiczna
diagnostyczna — porada, ktorej celem jest
wykonanie diagnozy albo poglgbionej

diagnostyki  uzupelniajacej diagnozg
funkcjonalng na I poziomie
referencyjnym; udzielana z

wykorzystaniem  metod  Kklinicznych
(wywiad, obserwacja, rozmowa) albo

wystandaryzowanych narzedzi
psychologicznych, rozpoczynajaca lub
weryfikujagca  proces  diagnostyczno-

terapeutyczny, ktory moze wymagac od 1
do 5 porad diagnostycznych u jednego
swiadczeniobiorcy, zakonczona
przekazaniem diagnozy, zalecen lub
planu leczenia.

Dopuszcza si¢ realizacje $wiadczenia w
miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktérej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. b.

Czas udzielania porady wynosi 60 minut.

W przypadku zastosowania metod diagnostycznych wymagajacych ciaglosci w
czasie wykraczajacym ponad standard 60 minut, czas udzielania porady wynosi 90
minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi 90. W przypadku realizacji §wiadczenia
w miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub jego $rodowisku i zastosowania metod
diagnostycznych wymagajacych ciagtosci w czasie wykraczajagcym ponad standard
60 minut, czas udzielania porady wynosi czas 120 minut. Czas realizacji $wiadczenia
zawiera S$redni czas dojazdu do miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym
w przypadku, gdy $wiadczenie jest udzielane w tym samym dniu i w tym samym
miejscu wigcej niz jednej osobie, czas udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia
wynosi 60 minut albo 90 minut.

6) porada psychologiczna $wiadczenie

konsultacyjno-edukacyjne  stanowigce

element wdrozonego planu leczenia,
obejmujace:

a) pomoc psychologiczna,

b) psychoedukacje,

C) oddziatywania interwencyjne,

d) $wiadczenia terapeutyczno-
rehabilitacyjne  albo  $wiadczenie
stanowigce interwencj¢ kryzysowg —
do 6 porad w okresie do 2 tygodni (nie
wymaga rozpoznania
psychologicznego).

Dopuszcza si¢ realizacj¢ $wiadczenia w

miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub

jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. b.

Czas udzielania porady wynosi 30 minut albo 60 minut.

W przypadku realizacji $wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi odpowiednio 60 albo 90 minut i zawiera
sredni czas dojazdu do miejsca udzielania §wiadczenia, przy czym w przypadku gdy
$wiadczenie jest udzielane w tym samym dniu i w tym samym miejscu wigcej niz
jednej osobie, czas udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 30 albo 60
minut.




7) porada domowa lub $rodowiskowa —
porada diagnostyczna, terapeutyczna lub
kontrolna udzielana w miejscu pobytu
$wiadczeniobiorcy lub jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. b, lub osoba, o ktorej mowa w ust. 2
pkt 1 lit. ¢, lub specjalista psychoterapii uzaleznien, lub osoba ubiegajaca si¢ o
otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub osoba w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas udzielania porady wynosi 90 minut izawiera czas dojazdu do miejsca
udzielania §wiadczenia, przy czym w przypadku, gdy $wiadczenie jest udzielane
W tym samym miejscu wiecej niz jednej osobie, czas udzielenia kazdego kolejnego
swiadczenia wynosi 60 minut.

8) sesja psychoterapii indywidualnej —

sesja  zjednym  $wiadczeniobiorca,

stanowigca element ustalonego planu

leczenia, nastawiona na przepracowanie

podstawowych problemow i trudnosci

swiadczeniobiorcy.

Swiadczenie jest realizowane w formie:

a) interwencji  kryzysowej  (pomocy
psychospotecznej) — do 6 sesji w
okresie do 2 tygodni lub

b) psychoterapii krotkoterminowej — do
25 sesji w okresie pot roku, lub

C) psychoterapii dtugoterminowej —do 75
sesji w okresie roku, lub

d) psychoterapii  podtrzymujacej  (po
zakonczeniu psychoterapii krotko- lub
dhugoterminowej) — do 15 sesji w
okresie pot roku, jako bezposrednia
forma wspotpracy ze
$wiadczeniobiorca  polegajaca  na
wspieraniu i utrzymywaniu mocnych
cech $wiadczeniobiorcy, bez ingerencji
W jego zaburzone procesy.

Dopuszcza si¢ realizacj¢ $wiadczenia w

miejscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub

jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. a.

Czas trwania sesji wynosi 60 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 90 minut i zawiera §redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy $wiadczenie jest
udzielane w tym samym dniu i w tym samym miejscu wigcej niz jednej osobie czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 60 minut.




9) sesja psychoterapii rodzinnej — sesja
z rodzing, stanowigca element ustalonego
planu leczenia, nastawiona  na
przepracowanie nasilajacych si¢
probleméw i trudno$ci oznaczajacych
dysfunkcjonalno$¢ rodziny powodujaca

ryzyko wystapienia zaburzen
psychicznych i somatycznych u cztonka
rodziny.

Swiadczenie jest realizowane do 12 sesji
w okresie p6t roku.

Dopuszcza si¢ realizacj¢ $wiadczenia w
migjscu pobytu $wiadczeniobiorcy lub
jego srodowisku.

Realizuje osoba, o ktérej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. a, samodzielnie albo z osoba,
0 ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. a lub ust. 2 pkt 1 lit. b, lub ze specjalista psychoterapii
uzaleznien, lub z o0sobg ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty
psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie specjalizacji w dziedzinie
psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas udzielania porady wynosi 120 minut i zawiera $redni czas dojazdu
do miejsca udzielania §wiadczenia.

10) sesja psychoterapii grupowej — sesja
realizowana w grupach
$wiadczeniobiorcow, stanowigca element
ustalonego planu leczenia.
Swiadczenia moga byé
w formie:
a) psychoterapii krotkoterminowej — do
25 sesji w okresie pot roku,
b) psychoterapii dlugoterminowej — do 50
sesji w okresie roku.
Realizacja $wiadczenia jest mozliwa przy
zatozeniu regularnych spotkan grupy
liczacej od 6do 12 oso6b. Sesja
psychoterapii grupowej moze si¢ odby¢ w
przypadku absencji uczestnikow, jezeli
uczestniczg w niej co najmniej 3 0soby.

realizowane

Realizuje osoba, 0 ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. a, samodzielnie albo z osoba,
0 ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. a lub ust. 2 pkt 1 lit. b, lub ze specjalista psychoterapii
uzaleznien, lub z o0sobg ubiegajagca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty
psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie specjalizacji w dziedzinie
psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.

11) sesja treningowa grupowa - sesja

realizowana w grupach
swiadczeniobiorcow lub ich rodzin lub
opiekunow, stanowigca element

ustalonego planu leczenia, w formie:

e) warsztatu,

f) treningu
— do 15 sesji treningowych grupowych w
okresie pot roku; dla dzieci w grupach 6

Realizujg osoba, o ktorych mowa w ust. 2 pkt 1, samodzielnie lub z osoba, o ktorej
mowa w ust. 2 pkt 1, lub ze specjalista psychoterapii uzaleznien lub z 0soba
ubiegajacg sie o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z
0sobg w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

Czas trwania sesji wynosi 90 minut.




do 12 oséb, a dla rodzin lub opiekundéw w
grupach od 6 do 24 osob. Sesja
treningowa grupowa moze si¢ odby¢ w
przypadku absencji uczestnikow, jezeli
uczestnicza w niej co najmniej 3 osoby.
Sesje nie muszg tworzy¢ cyklu
terapeutycznego dla zamknigtej grupy
odbiorcow.

Dopuszcza si¢ realizacje w miejscu

W przypadku realizacji §wiadczenia w miejscu pobytu §wiadczeniobiorcy lub jego
srodowisku czas trwania sesji wynosi 120 minut i zawiera $redni czas dojazdu do
miejsca udzielania $wiadczenia, przy czym w przypadku gdy udzielane w tym
samym dniu i w tym samym miejscu jest wigcej niz jedno $wiadczenie, czas
udzielenia kazdego kolejnego $wiadczenia wynosi 90 minut.

pobytu $wiadczeniobiorcow lub
srodowisku.
12) porada kompleksowo- | 1. Personel: zespot przeszkolony w zakresie diagnostyki i terapii autyzmu: Catosciowe zaburzenia

konsultacyjna dla oséb z autyzmem
dzieciecym: wstepne — diagnostyczne i
kontrolne $wiadczenie specjalistyczne dla
0s0b z autyzmem dziecigcym lub innymi
catoSciowymi  zaburzeniami rozwoju
(F84), nieobjetych opieka w programie
terapeutyczno-rehabilitacyjnym dla oséb
Z autyzmem dzieciecym; porada moga
by¢ objete rowniez osoby powyzej
18. roku zycia z tym rozpoznaniem;
$wiadczenie  jest udzielane przez
przynajmniej dwie o0soby z zespotu
specjalistow i obejmuje:
a) zebranie wywiadu,
b) badanie stanu
somatycznego,
c) badanie psychologiczne (w razie

psychicznego i

potrzeby Z zastosowaniem
specjalistycznych  testow  lub
kwestionariuszy), lub

logopedyczne, lub pedagogiczne,
d) instruktaz i psychoedukacje dla
rodzin,

1) osoba, o ktérej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. b;

2) osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. c;

3) pedagog specjalny;

4) logopeda.

2. Pozostale warunki:

1) zapewnienie konsultacji lekarza specjalisty w dziedzinie pediatrii lub lekarza,
ktory posiada specjalizacje¢ [ stopnia w dziedzinie pediatrii, lub lekarza specjalisty
w dziedzinie neurologii dzieciecej, lub lekarza specjalisty w dziedzinie neurologii
(W przypadku realizacji $wiadczen dla $wiadczeniobiorcy powyzej 18. roku
zycia) — przeszkolonych w zakresie diagnostyki i terapii autyzmu;

2) czas udzielania porady wynosi 60 minut albo 120 minut.

rozwojowe (F84).

Obserwacja medyczna i ocena
przypadkow podejrzanych o
chorobe lub stany podobne
(203) (tylko dla porady
lekarskiej diagnostycznej w
przypadku gdy nie jest mozliwe
okreslenie leczonej jednostki
chorobowej).




e) konsultacje dla osob sprawujgcych
opieke nad dzie¢mi w placowkach,
prowadzace do ustalenia
rozpoznania, diagnozy
funkcjonalnej, zalecen w formie
indywidualnego programu
terapeutyczno-rehabilitacyjnego i
wydania zaswiadczenia 1 opinii w
formie pisemnej; porada
kompleksowo-konsultacyjna  dla
0sO0b z autyzmem dziecigcym jest
realizowana tylko przez poradnie,
ktore spetniaja ~ odpowiednie
warunki lokalowe (pokoj
obserwacji)

— tacznie dla jednego $wiadczeniobiorcy
do 24 godzin porad w okresie 12

miesiecy.

13) program terapeutyczno- | 1. Personel: zespdt przeszkolony w zakresie diagnostyki i terapii autyzmu: Calosciowe zaburzenia
rehabilitacyjny dla oséb z autyzmem | 1) osoba, o ktorej mowa w ust. 2 pkt 1 lit. b; rozwojowe (F84).

dzieciecym — zespot swiadczen | 2) pedagog specjalny;

udzielanych ~ $wiadczeniobiorcom  z | 3) logopeda;

rozpoznaniem autyzmu dziecigcego lub
innych cato$ciowych zaburzen rozwoju
(F84) i ich rodzinom w celu redukcji

objawow psychopatologicznych,
poprawy w funkcjonowaniu
emocjonalnym, spotecznym
i poznawczym, poprawy w

porozumiewaniu si¢  werbalnym i
niewerbalnym, usamodzielnienia
i przygotowania do zycia w wieku
dorostym; programem mogg by¢ objete
rowniez osoby powyzej 18. roku zycia z
tym  rozpoznaniem; program  jest
realizowany przez zespdt specjalistow i
obejmuje:

a) wizyty lub porady terapeutyczne,

polegajace na indywidualnej terapii,

4) fizjoterapeuta;

5) osoba prowadzaca terapi¢ zajeciowa.

2. Pozostate warunki:

1) wizyty terapeutyczne — realizuje pedagog specjalny lub fizjoterapeuta, lub
psycholog posiadajacy kompetencje w zakresie terapii integracji sensorycznej, lub
osoba prowadzaca terapi¢ zajeciows; czas trwania wizyty wynosi 60 minut dla
kazdej osoby personelu;

2) terapia i poradnictwo psychologiczne dla $wiadczeniobiorcow i ich rodzin —
realizuje psycholog; czas trwania sesji wynosi 60 minut;

3) terapia zaburzen mowy oraz porozumiewania si¢ — realizuje logopeda lub pedagog
specjalny; czas trwania sesji wynosi 60 minut;

4) psychoedukacja przedstawicieli ustawowych — realizuje psycholog lub pedagog
specjalny, lub logopeda, lub fizjoterapeuta, lub osoba prowadzaca terapie
zajeciowsg; €zas trwania wizyty wynosi 60 minut;

5) grupowe zajecia terapeutyczne — sg prowadzone przez €O najmniej dwie osoby
personelu; czas trwania zajg¢ wynosi 60 minut albo 120 minut;




b) terapie i poradnictwo psychologiczne
dla $wiadczeniobiorcow i ich rodzin,

C) terapi¢  zaburzen  mowy  oraz
porozumiewania sie,

d) psychoedukacje przedstawicieli
ustawowych,

e) grupowe zajgcia terapeutyczne

(realizacja $wiadczenia jest mozliwa
przy zatozeniu regularnych spotkan

grupy liczacej od 5 do 10 oséb;
jednoczesnie grupowe zajgcia
terapeutyczne moga si¢ odby¢ w

przypadku absencji uczestnikow, jezeli
uczestnicza w nich co najmniej 3
osoby)

6) czas trwania programu wynosi tacznie 60 minut albo 120 minut, albo 180 minut,
albo 240 minut, albo 300 minut dziennie.

— tacznie dla jednego
$wiadczeniobiorcy do 360 godzin
leczenia w okresie roku.
14) przezczaszkowa stymulacja | 1. Personel: Epizod depresji umiarkowany
magnetyczna - procedura | 1) lekarz: (F32.1).
terapeutyczna skladajaca sie z: a) specjalista w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy lub Epizod depresji cigzki, bez
1) sesji kwalifikacyjnej — konsultacji b) specjalista w dziedzinie psychiatrii, lub objawow psychotycznych
psychiatrycznej obejmujacei: c) ktér}{ posiada specjalizacje 1 stopnia w dziedzinie psychiatrii dzieci i (F32.2).
a) kliniczno-psychiatryczna oceng mtodziezy, lub Zaburzenia depresyjne

stanu psychicznego,

b)  zebranie  wywiadu  od
$wiadczeniobiorcy,

c) analize dokumentacji z
dotychczasowego leczenia

$wiadczeniobiorcy, w tym

opinii neurologa o braku
przeciwskazan,

d) postawienie diagnozy,

e) oceng wskazan  wedlug

nastepujacych kryteriow:

— potwierdzone rozpoznanie
depresji zakwalifikowanej
wedtug obowigzujacej

d) w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy, lub
e) ktory posiada specjalizacj¢ I stopnia w dziedzinie psychiatrii, lub
) w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychiatrii
— posiadajacy udokumentowane szkolenie w zakresie leczenia przezczaszkowa
stymulacja magnetyczng chorych z zaburzeniami psychicznymi;
2) osoba wykonujgca zawdd medyczny posiadajagca udokumentowane ukonczone
szkolenie w zakresie leczenia przezczaszkowa stymulacja magnetyczna chorych
z zaburzeniami psychicznymi.
2. Miejsce udzielania $wiadczen — pomieszczenie do wykonywania przezczaszkowej
stymulacji magnetycznej.
3. Wyposazenie w sprz¢t i aparature medyczng:
1) stymulator do przezczaszkowej stymulacji magnetycznej,
2) cewka terapeutyczna ésemkowa,
3) cewka do wyznaczania MT

nawracajace, obecnie epizod

depresyjny umiarkowany
(F33.1).
Zaburzenie depresyjne

nawracajgce, obecnie epizod
depresji cigzkiej bez objawow
psychotycznych (F33.2).




2) sesji

klasyfikacji 1CD-10 do
kodow: F32.1, F32.2,
F33.1iF33.2,

— aktualny epizod depresji 0
nasileniu umiarkowanym
lub ciezkim,

— potwierdzenie  depresji
lekoopornej
zdefiniowanej jako

zaburzenia depresyjne u
dzieci 1 mlodziezy, u
ktorych nie  wystgpita
odpowiedz na co najmnie;j
dwa rézne leki
przeciwdepresyjne w
obecnym epizodzie
depresji 0 stopniu
nasilenia od
umiarkowanego do
cigzkiego potwierdzenie
depresji lekoopornej,

) ocene przeciwskazan,

g) dobor planowanego protokotu

stymulacji (HF—TMS lub
iTBS).
Proces kwalifikacji

$wiadczeniobiorcy do leczenia nie
powinien odbywaé si¢ wczesniej
niz 30 dni przed planowanym
rozpoczeciem terapii;

z kalibracja z pierwszym
wyznaczeniem MT i punktu

stymulacji — w trakcie ktorej

odbywa sig:

a) dobranie $wiadczeniobiorcy
czepka w  odpowiednim

rozmiarze,

— zalecane jest uzywanie stymulatorow magnetycznych i cewek opatrzonych
symbolem zgodnosci europejskiej (CE) oraz zgtoszonych do Urzedu Rejestracji
Produktow Leczniczych, Wyrobé6w Medycznych i Produktow Biobojczych;

4) rami¢ lub inny system do unieruchamiania cewki w trakcie stymulacji;

5) modut do pomiaru ruchowych potencjatlow wywotanych (monitor ruchowych
potencjatéw wywotanych) lub aparat do elektromiografii (EMG);

6) elektrody jednorazowe do badania ruchowych potencjatoéw wywotanych;

7) zatyczki do uszu;

8) czepki materiatowe do wyznaczania miejsca (obszaru) stymulacji.

4. Pozostate warunki:

1) $wiadczenie realizowane dla $wiadczeniobiorcy z lekoopornoscia,

2) sesje kwalifikacyjna realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1; czas trwania
60 minut;

3) sesje z kalibracja z pierwszym wyznaczeniem MT i punktu stymulacji realizuje
lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1; sredni czas trwania 50 minut;

4) sesj¢ z wyznaczeniem MT w trakcie terapii realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust.
1 pkt 1; $redni czas trwania 30 minut;

5) sesje stymulacji realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, lub osoba, o ktorej
mowa w ust. 1 pkt 2; sredni czas trwania od 5 do 40 minut, w zalezno$ci od
zastosowanego protokotu;

6) sesje podsumowujacg terapie realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1;
sredni czas trwania 30 minut;

7) zalecane do stosowania protokoty leczenia:

a) HF— rTMS w okolicy L— DLPFC (120% RMT, czgstotliwos¢ 10 Hz, 4 s on,
11-26 s off; 3000 pulséw/sesja), czas trwania 19-37,5 minut; 20 sesji,
b) iTBS w okolicy L-DLPFC (120% RMT, salwy tripletow o czestotliwosci 50 Hz
powtarzane z czgstotliwosciag 5 Hz, 2 s on, 8 s off, 600 bodZzcow/sesja), czas trwania
3 minut 9 s.; 20 sesji.




b) dokonanie pomiardw
antropometrycznych  glowy
$wiadczeniobiorcy,

€) wyznaczenie punktu ,,Hot Spot”
(miejsca o  najnizszych
uzyskiwanych  wartosciach
MT) i jego zaznaczenie ha
czepku,

d) oznaczenie MT jako warto$¢
amplitudy bodzca danego
stymulatora w procentach, w
punkcie ,,Hot Spot”,

e) wyznaczenie docelowego punktu
stymulacji (w obszarze
grzbietowo-bocznej kory
przedczotowej) i jego
zaznaczenie na czepku,

f) zaprogramowanie
zaplanowanego u
$wiadczeniobiorcy protokotu
w stymulatorze,

Q) unieruchomienie glowy
$wiadczeniobiorcy i cewki
umiejscowionej nad
wyznaczonym obszarem
stymulaciji,

h) uruchomienie protokotu
stymulacji i wykonanie
zabiegu;

3) sesji z wyznaczeniem MT co 5
zabiegOw (zalecane jest

wykonywanie zabiegow w

kolejnych nastepujacych po sobie
dniach roboczych);

4) sesji stymulacji — sesja, w trakcie ktorej
wykonywane s3 czynnosSci, O
ktorych mowa w pkt 2 lit. g i h,
maksymalnie 16 sesji w trakcie
terapii;




5) sesji podsumowujacej terapie —

konsultacja psychiatryczna.
Lacznie dla 1 $wiadczeniobiorcy 1 cykl
terapii  przezczaszkowej  stymulacji
magnetycznej  nie czeSciej niz co 6
miesigcy od zakonczenia poprzedniego
cyklu.

Osrodek wysokospecjalistycznej
calodobowej opieki psychiatrycznej —
111 poziom referencyjny.

Swiadczenia w izbie przyjeé oraz
s$wiadczenia psychiatryczne dla dzieci i
milodziezy przeprowadzane na rzecz
dzieci przed rozpoczeciem realizacji
obowigzku szkolnego, dzieci i mtodziezy
objetych obowigzkiem szkolnym i
obowigzkiem nauki oraz ksztatcacych si¢
w szkotach ponadpodstawowych — do ich
ukonczenia, a takze ich rodzin,
przedstawicieli ustawowych lub innych
0s6b stanowigcych ich oparcie spoleczne.

1. Wymagania formalne: oddziat psychiatryczny dla dzieci.
1) w lokalizacji:
a) izba przyje¢ z osobnym dziatem przyjec dla dzieci albo
b) szpitalny oddziat ratunkowy z osobnym dziatem przyje¢ dla dzieci, albo
C) izba przyje¢ dla dzieci, jezeli nie jest kontraktowana odrebnie, albo
d) szpitalny oddziat ratunkowy dla dzieci, jezeli nie jest kontraktowany odrebnie;
2) realizacja $wiadczen w zakresie centrum zdrowia psychicznego dla dzieci i
mtodziezy — poradni zdrowia psychicznego — Il poziom referencyjny albo centrum
zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy — Il poziom referencyjny.

2. Personel:

1) psycholog lub specjalista psychologii klinicznej, lub psycholog w trakcie
specjalizacji w dziedzinie psychologii Klinicznej, lub psycholog kliniczny, lub
psycholog z udokumentowanym co najmniej dwuletnim do§wiadczeniem w pracy
klinicznej z dzie¢mi i mtodzieza, lub specjalista w dziedzinie psychoterapii dzieci
i mlodziezy, lub osoba w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii dzieci
i mlodziezy, lub osoba posiadajaca certyfikat psychoterapeuty, lub osoba
ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu psychoterapeuty — rownowaznik 5 etatow
przeliczeniowych na 40 t6zek*;

2) osoba prowadzaca terapie zajeciowg — rownowaznik 1,5 etatu przeliczeniowego na
40 16zek*;

3) pielegniarki;

4) lekarz specjalista psychiatrii dzieci i mtodziezy lub lekarz specjalista psychiatra w
trakcie specjalizacji z psychiatrii dzieci i mtodziezy, z wyjatkiem pododdziatu dla
dzieci 1 mlodziezy do 16. roku zycia — rownowaznik 1 etatu przeliczeniowego na
40 1ozek*;

5) lekarz specjalista psychiatrii dzieci i mtodziezy lub lekarz specjalista psychiatrii,
lub lekarz w trakcie specjalizacji z psychiatrii dzieci i mtodziezy, lub lekarz ze
specjalizacja pierwszego stopnia z psychiatrii dzieci i mtodziezy lub psychiatrii —
rownowaznik 3 etatow przeliczeniowych na 40 16zek™.

3. Organizacja udzielania §wiadczen:

Zaburzenia  psychiczne i
zaburzenia zachowania (FOO-
F99).

Obserwacja medyczna i ocena
przypadkéw podejrzanych o
chorobe lub stany podobne
(203).




1) swiadczeniodawca udziela $§wiadczen nastgpujacej grupie $wiadczeniobiorcow:
dzieci przed rozpoczeciem realizacji obowigzku szkolnego, dzieci i mtodziez
objeci obowiazkiem szkolnym i obowiazkiem nauki oraz ksztalcacy si¢ w szkotach
ponadpodstawowych — do ich ukonczenia, a takze ich rodziny lub przedstawiciele
ustawowi lub inne osoby stanowigce oparcie spoteczne;

2) $wiadczeniodawca udziela §wiadczen catodobowych przez 7 dni w tygodniu;

3) dopuszcza si¢ pelnienie dyzuréw medycznych przez lekarza w trakcie specjalizacji
z psychiatrii;

4) $wiadczeniodawca zapewnia dostep do konsultacji lekarza specjalisty w dziedzinie
pediatrii lub chorob wewnetrznych, lekarza specjalisty w dziedzinie neurologii,
lekarza specjalisty w dziedzinie kardiologii, gastroenterologii oraz endokrynologii;

5) $wiadczeniodawca realizuje konsylia z podmiotami, ktore obejmg leczeniem
$wiadczeniobiorce po zakonczeniu leczenia stacjonarnego, przed zakonczeniem
tego leczenia;

6) $wiadczeniodawca realizuje sesje koordynacji co najmniej raz w miesigcu;

7) $wiadczeniodawca w okresie do 6 miesiecy od dnia zawarcia z Narodowym
Funduszem Zdrowia umowy o udzielanie $wiadczen opracowuje i wdraza
procedure wspolpracy z innymi §wiadczeniodawcami i podmiotami;

8) $wiadczeniodawca w okresie do 6 miesiecy od dnia zawarcia z Narodowym
Funduszem Zdrowia umowy o udzielanie $wiadczen opracowuje i wdraza
procedure okre$lajaca zasady diagnostyki i leczenia;

9) swiadczeniodawca przedstawia $wiadczeniobiorcy w  sposob  przystepny
i zrozumialy, w formie pisemnej, informacje o zalecanym dalszym postepowaniu;

10) $wiadczeniodawca realizuje superwizj¢ zespotowg dla personelu udzielajacego
swiadczen co najmniej 12 razy w okresie roku; czas trwania pojedynczej
superwizji zespotowej wynosi 180 minut, przy czym nie moze dotyczy¢ wigcej niz
3 $wiadczeniobiorcow w czasie 180 minut, w superwizji zespotowej bierze udziat
zespol, ktory realizuje $wiadczenia na rzecz $wiadczeniodawcy oraz specjalista
psychoterapii uzaleznien, lub z osobg ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu
specjalisty psychoterapii uzaleznien, lub z osobg w trakcie specjalizacji w
dziedzinie psychoterapii uzaleznien;,

11) swiadczeniodawca wspotpracuje z osrodkami interwencji Kkryzysowej oraz
wydzialami rodzinnymi i nieletnich sadéw rejonowych.




1) swiadczenia w izbie przyje¢ albo
$wiadczenia w dziale przyje¢ udzielane
calodobowo w trybie naglym, w tym

$wiadczenia diagnostyczno-
terapeutyczne, niezakonczone
hospitalizacjg w oddziale lub pobytem w
osrodku lub zakladzie; $wiadczenia
obejmuja w razie potrzeby
zabezpieczenie medyczne

$wiadczeniobiorcOw oraz zapewnienie
transportu — w razie koniecznoSci
kontynuacji leczenia specjalistycznego.

Realizuje osoba, o ktérej mowa w ust. 2 pkt 3-5.

2) Swiadczenia psychiatryczne dla
dzieci i mlodziezy obejmujace
diagnostyke, leczenie 1 wczesng
rehabilitacjc 0sob z  zaburzeniami
psychicznymi.

Wskazany  jest podzial  oddziatu
szpitalnego psychiatrycznego dla dzieci
i mlodziezy na pododdziat dla dzieci do
13. roku zycia i pododdzial mlodziezowy.

Realizuje osoba, o ktorej mowa w ust. 2, lub specjalista psychoterapii uzaleznien, lub
osoba ubiegajaca si¢ o otrzymanie certyfikatu specjalisty psychoterapii uzaleznien,
lub osoba w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.

3) przezczaszkowa stymulacja
magnetyczna procedura terapeutyczna
sktadajaca si¢ z:
1) sesji kwalifikacyjnej — konsultacji
psychiatrycznej obejmujace;j:
a) kliniczno-psychiatryczng ocene
stanu psychicznego,

1. Personel:
1) lekarz:
a) specjalista w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy, lub
b) specjalista w dziedzinie psychiatrii, lub
¢) ktory posiada specjalizacje I stopnia w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy,
lub
d) w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy, lub

Epizod depresji umiarkowany
(F32.1).
Epizod depresji cigzki, bez

objawow psychotycznych
(F32.2).
Zaburzenia depresyjne

nawracajgce, obecnie epizod

b) zebranie wywiadu od | e) ktory posiada specjalizacje I stopnia w dziedzinie psychiatrii, lub depresyjny umiarkowany
$wiadczeniobiorcy, f) w trakcie specjalizacji w dziedzinie psychiatrii, (F33.1).

c) analize dokumentacji z| - posiadajacy udokumentowane szkolenie w zakresie leczenia przezczaszkowa | Zaburzenie depresyjne
dotychczasowego leczenia stymulacja magnetyczng chorych z zaburzeniami psychicznymi; nawracajace, obecnie epizod
$wiadczeniobiorcy, W tym | 2) osoba wykonujaca zawod medyczny posiadajaca udokumentowane ukoficzone | depresji ciezkiej bez objawow
opinii  neurologa o braku szkolenie w zakresie leczenia przezczaszkowa stymulacja magnetyczng chorych | psychotycznych (F33.2).
przeciwskazan, z zaburzeniami psychicznymi.

d) postawienie diagnozy, 2. Migjsce udzielania $wiadczen — pomieszczenie do wykonywania przezczaszkowej

e) oceng wskazan  wedlug | stymulacji magnetycznej.
nastepujacych kryteriow: 3. Wyposazenie w sprz¢t i aparature medyczng:




— potwierdzone rozpoznanie
depresji zakwalifikowanej
wedtug obowigzujacej
klasyfikacji 1CD-10 do
kodow: F32.1, F32.2,
F33.1iF33.2,

— aktualny epizod depresji 0
nasileniu umiarkowanym
lub ciezkim,

— potwierdzenie  depresji
lekoopornej
zdefiniowanej jako
zaburzenia depresyjne u
0s6b dorostych, u ktérych
nie wystgpita odpowiedz
na co najmniej dwa rozne
leki przeciwdepresyjne w

obecnym epizodzie
depresji 0 stopniu
nasilenia od
umiarkowanego do

cigzkiego potwierdzenie
depresji lekoopornej,

e) ocene wskazan,

) ocene przeciwskazan,

g) dobor planowanego protokotu
stymulacji (HF—TMS lub
iTBS).

Proces kwalifikacji

$wiadczeniobiorcy do leczenia nie

powinien odbywac¢ si¢ wczesniej
niz 30 dni przed planowanym
rozpoczgciem terapii;

2) sesji z kalibracja z pierwszym
wyznaczeniem MT, i punktu
stymulacji — w trakcie ktorej
odbywa sig:

1) stymulator do przezczaszkowej stymulacji magnetycznej,

2) cewka terapeutyczna ésemkowa,

3) cewka do wyznaczania MT

— zalecane jest uzywanie stymulatorow magnetycznych i cewek opatrzonych
symbolem zgodnosci europejskiej (CE) oraz zgtoszonych do Urzedu Rejestracji
Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow Biobojczych;

4) rami¢ lub inny system do unieruchamiania cewki w trakcie stymulacji;

5) modut do pomiaru ruchowych potencjatow wywotanych (monitor ruchowych
potencjatéw wywotanych) lub aparat do elektromiografii (EMG);

6) elektrody jednorazowe do badania ruchowych potencjatoéw wywotanych;

7) zatyczki do uszu;

8) czepki materiatowe do wyznaczania miejsca (obszaru) stymulacji.

4. Pozostate warunki:

1) $wiadczenie realizowane dla $wiadczeniobiorcy z lekoopornoscia,

2) sesje kwalifikacyjng realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1; czas trwania
60 minut;

3) sesje z kalibracja z pierwszym wyznaczeniem MT i punktu stymulacji realizuje
lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1; sredni czas trwania 50 minut;

4) sesj¢ z wyznaczeniem MT w trakcie terapii realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust.
1 pkt 1; éredni czas trwania 30 minut;

5) sesje stymulacji realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, lub osoba, o ktorej
mowa w ust. 1 pkt 2; sredni czas trwania od 5 do 40 minut, w zalezno$ci od
zastosowanego protokotu;

6) sesje podsumowujacg terapie realizuje lekarz, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1;
$redni czas trwania 30 minut;

7) zalecane do stosowania protokoty leczenia:

a) HF— rTMS w okolicy L— DLPFC (120% RMT, czgstotliwos¢ 10 Hz, 4 s on,
11-26 s off; 3000 pulséw/sesja), czas trwania 19-37,5 minut; 20 sesji,

b) iTBS w okolicy L-DLPFC (120% RMT, salwy tripletow o
czestotliwosci 50 Hz powtarzane z czestotliwoscig 5 Hz, 2 s on, 8 s
off, 600 bodzcow/sesja), czas trwania 3 minut 9 s.; 20 sesji.




a) dobranie $wiadczeniobiorcy
czepka w  odpowiednim

rozmiarze,

b) dokonanie pomiardw
antropometrycznych  glowy
$wiadczeniobiorcy,

€) wyznaczenie punktu ,,Hot Spot”
(miejsca o  najnizszych
uzyskiwanych  wartosciach
MT) i jego zaznaczenie na
czepku,

d) oznaczenie MT jako warto$¢
amplitudy bodzca danego
stymulatora w procentach, w
punkcie ,,Hot Spot”,

e) wyznaczenie docelowego punktu
stymulacji (w obszarze
grzbietowo-bocznej kory
przedczotowej) i jego
zaznaczenie na czepku,

f) zaprogramowanie
zaplanowanego u
$wiadczeniobiorcy protokotu
w stymulatorze,

Q) unieruchomienie glowy
$wiadczeniobiorcy i cewki
umiejscowionej nad
wyznaczonym obszarem
stymulaciji,

h) uruchomienie protokotu
stymulacji i wykonanie
zabiegu;

3) sesji z wyznaczeniem MT co 5
zabiegOw (zalecane jest

wykonywanie zabiegow W

kolejnych nastepujacych po sobie
dniach roboczych);

4) sesji stymulacji — sesja, w trakcie ktorej
wykonywane sa czynnosci, O




ktorych mowa w pkt 2 lit. g i h,
maksymalnie 16 sesji w trakcie
terapii;
5) sesji podsumowujacej terapie —
konsultacja psychiatryczna.
Lacznie dla 1 $wiadczeniobiorcy 1 cykl
terapii  przezczaszkowej  stymulacji
magnetyczne] nie cze$ciej niz co 6
miesigcy od zakonczenia poprzedniego
cykKlu.

Objasnienia:
* Maksymalnie do liczby t6zek lub miejsc wpisanych do rejestru podmiotow wykonujacych dziatalno$é lecznicza zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie
art. 105 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2024 r. poz. 799, z pdzn. zm.).



