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1.Bevezetés
A TAMOP-6.1.4/12/1-2012-0001 kiemelt projekt (tovabbiakban Projekt)
Megvaldsithatéosagi  Tanulmanyaban szerepl6 helyzetértékelés, probléma- és
célmeghatarozas egyik kiemelt eleme a 0-7 éves gyermekeket és csaladjaikat ellaté

agazati szereplék egyuttm(ikodésének megvalodsulasa.

~A 0-7 éves korosztialy egészségiigyi alapellatasaban és a koragyermekkori
intervencioban résztvevok, a tarsszakmak, a csaladokat tamogato allami,
onkormanyzati intézmények, halézatok, illetve civil szervezetek kozotti
egyiittmiikodés gyenge, a kompetenciak és feladatok lehatarolasa hianyzik, a
koztiik 1évé kommunikacio sokszor esetleges.” (Projekt Megvaldsithatésagi Tanulmany

VezetG6i 6sszefoglald, 6.oldal)

A megvaldsitdas sordn a Projekt Mddszertan Alprojektje, V. EgylUttmikodések elemi
projektjének egyik feladata az volt, hogy agazatkoézi workshopok keretében, moderalt
tanacskozasok alkalmazasaval, kiscsoportos témafeldolgozas eszkozeivel feltarja és
Osszegylijtse a szakmakOzi és a sziul6kkel vald hatékony egyuttmiikédést segité és
akadalyozd tényez8ket. Ezt kdvetben a résztvevlk kdzrem(likédésével un. Uzenetek, illetve
tanacskozasi javaslatok formajaban megfogalmazasra keriltek kozvetlenil a Projekthez

kapcsolddd, valamint a hosszabb tdvon is megtehet6 |épések.

Igyekeztink teljes képet kapni az orszag eltér6 foldrajzi, gazdasagi, infrastrukturalis és
telepllési adottsagai, népességi viszonyai kozott mikodd szolgaltatdsok, szakemberek és
csaladokat képvisel6k tapasztalatairdl, elképzeléseir6l. A rendelkezésre allé szervezeti és
idokeretek csak tajékozodast tettek lehetévé, amit a tovabbiakban célszer( lenne tovabbi
felmérések, kutatasok keretében megerGsiteni, kiegésziteni, klilonos tekintettel a Projekt

keretében tervezett fejlesztésekre, azok hatdsainak kovetésére.



1.1. A program célkitiizései

A Projekt keretében orszagos lefedettséggel, egynapos, multidiszciplinaris, agazatkozi
tanacskozads sorozat, un. helyi (kistérségi) és régidos - orszagos workshopok

megrendezésére kerllt sor két Gitemben, az alabbiak szerint.

Helyi (kistérségi) workshopok

1. Kecskemét (Bacs-Kiskun megye) 2013.06.06.
2. Jaszberény (Jasz-Nagykun-Szolnok megye) 2013.06.12.
3. Mosonmagyarévar (Gyér-Moson-Sopron megye) 2013.06.14.
4, HodmezG6vasarhely (Csongrad megye) 2013.06.18.
5. Székesfehérvar (Fejér megye) 2013.06.19.
6. Budapest VIII. kerilet 2013.06.21.
7. Torokbalint (Pest megye) 2013.06.25.
8. Nyirtelek/Go6rogszallas (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)2013.06.27.
II1. iitem: 2013. szeptember 1 - november 30. k6zo6tt

9. Sasd (Baranya megye) 2013.09.17.
10. Battonya (Békés megye) 2013.09.19.
11. Hernadnémeti (Borsod-Abauj-Zemplén megye) 2013.09.24.
12. HajdUuboszormény (Hajdu-Bihar megye) 2013.09.26.
13. Kerecsend (Heves megye) 2013.10.01.
14. Doroghaza (Nograd megye) 2013.10.03

15. Marcali (Somogy megye) 2013.10.08.
16. Tolna (Tolna megye) 2013.10.10.
17.  Vasvar (Vas megye) 2013.10.15.
18. Zalalévé (Zala megye) 2013.10.17.
19. Ajka (Veszprém megye) 2013.11.05.
20. Esztergom, (Komarom-Esztergom megye) 2013.11.07.

Régids-orszagos workshopok

1. Pécs (Baranya megye) 2013.11.14.
2. Eger (Heves megye) 2013.11.21.
3. Budapest 2013.12.02.

I. litem: 2013. janius 1 - 30. kozott



Helyi (kistérségi) és orszagos-regionalis workshopok helyszinei
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1.. abra: Helyi (kistérségi)és orszagos- regionalis workshopok helyszinei

A workshopok mottéja: ,Kozpontban a gyermek - az egyiittmiikodés
lehetdségei a szilkséges és a megfelel6 idében torténo ellatas érdekében”

A helyi (kistérségi) és régios-orszagos workshopok megszervezésének alapveté célja az
volt, hogy helyszinenként képet kapjunk a koragyermekkori fejlédés
kovetésében, tamogatasaban és a beavatkozasban érintett harom agazat
egymas kozti és sziilokkel valo egyiittmiikodésérol, az azt segité és hatraltaté
tényezokrol; feltarjuk a fobb problémakat és javaslatokat fogalmazzunk meg
azok lehetséges megoldasaira.

Mindezek az informaciok hozzdjarulhatnak a Projekt mddszertani, informatikai
fejlesztéseinek, képzési és kommunikaciés komponenseinek megalapozasahoz, illetve a

hosszabb tavon valo sikeres alkalmazasahoz is.



A kapott észrevételek, javaslatok feldolgozasa a Projekt szakmai vezetdin, fejlesztin
kivil hasznos ismeretekkel szolgadlhat a kilonbdz6 egészségligyi, oktatdsi, szocialis,
kbzigazgatasi agazati tevékenységekben kézremikodok, igy:

o a szakmai képzések, tovabbképzések szakmai tartalmanak kidolgozasaban,
szervezésében, szabalyozasaban résztvevik,

o a mddszertani iranyelvek, utmutatdok, protokollok készitésével, gyakorlati
bevezetésével megbizottak,

o a szakmai érdekképviseletek, egyéb érintett szakmai szervezetek,
o az ellatas szakmai felligyeletét végzok,

o az ellatottakat képviselb lakossagi, civil szervezetek,

o az ellatottak jogait, érdekeit képvisel6k intézmények, szervezetek,
o az orszagos, megyei, helyi déntéshozok,

o az ellatast szervezbk és finanszirozok,

o dagazatokon beliili vagy agazatok kézétti szakmai forumok szervezését végzok vagy
tervezok,

o a szakmai adatbazisok létrehozasat, karbantartasat végzok,

o a koragyermekkori ellatast érinté, palyazati programokat tervezb6k, végrehajtok
szamara.

A Zarétanulmany megirdsaval célunk annak bemutatdsa, hogy a 23 workshop résztvevoi
milyen véleményeket, igényeket fogalmaztak meg Uzenetek formdajaban a sziildk -
gyermekek, valamint a szakemberek tamogatasa tekintetében, az informatikai
rendszerekre vonatkozoan, illetve a jogszabalyok mentén a kévetkez6 témakorokben:

o Iinformaciéaramlas, a jelzérendszeri miikédés,,

o a sziilbi szerepekre valo felkészités - a gyermekek fejlédésének kébvetése, segitése,
gondozasa és ellatasa

o a szlil6i és a szakmai felelbsség,

o a sziil6 - szakember, szakember - szakember kommunikacio, tajékoztatas,
o az ellatérendszerek szervezési, finanszirozasi kérdései,

o az ellatasokhoz valé esélyegyenlébb hozzajutas,

o az elektronikus, digitalis adatbazisok, informatikai dokumentacidés rendszerek,
korszerl tajékoztatasi feliiletek és modszerek hasznalata,

o a helyi sajatossagok, az un. ,jo gyakorlatok” az elldtdsszervezés, egylittmiik6dés
tekintetében,

o az oktatasi rendszer és a média szerepe az ismeretatadasban, szemléletformalasban.



A workshopok kozvetlen célja volt még - a Projekt f6 célkitlizéseivel és
Megvalosithatdsagi Tanulmanyaval 6sszhangban -, hogy az elhangzé révid el6adasok és
a mihelymunka eszkozeivel segitsék a helyi (kistérségi), a regionalis - orszagos
egyluttmikodések kialakitasat, illetve megerdsitését; egymas tevékenységének, ,jo
gyakorlatainak” bemutatasat; egymas munkamddszereinek, elvarasainak, kapcsolati
elakadasainak feltérképezését; az esetleg létez6 kommunikaciés gatak lebontasat.
Ugyancsak hangsilyt helyeztiink az ellatottakkal valé kommunikacié, partneri

viszony és egylttmikodés megismerésére.

A tanacskozasok az informacidaramlas, az egyittmikddés és a feladatmegosztas helyi és
orszagos mikddési médjainak hatékonyabba, harmonikusabba tételére iranyultak.

A program végso célkitiizése az volt, hogy a tanacskozasok gyakorlati tapasztalatai, a
hisz helyszinen megfogalmazott Uzenetek (1. melléklet) legfontosabb témakérei
orszagos szinten is megbeszélésre keriiljenek, a felmerilt javaslatok pedig harom
régiés - orszagos tanacskozast kovet6en Osszegzett formaban modszertani és
jogszabalyi javaslatok szintjén is tukrozOédjenek - a Kolcsondos Tamogatasi
Javaslat, a Kriziskezelési Javaslat, a Zaré Tanacskozasi javaslat (2. melléklet),

valamint jelen Zarétanulmany formajaban.

1.2. A megvaldsitds modja

A Projekt 6sszesen husz helyi és harom, régids-orszagos szint(i agazatkozi tanacskozas
megtartasara adott lehetGséget.

A helyi (kistérségi) workshopok tekintetében megyénként egy - egy, féldrajzi, gazdasagi
adottsagaiban, valamint tarsadalmi 0sszetételében és lakdinak atlagos életszinvonaldban
eltér6 telepllési adottsagokkal rendelkezd - koztik tébb -. kiemelten hatranyos helyzet(

(HH) régidba tartozd - helység kerllt kivalasztasra, a kovetkez6 megoszlasban:

o Ot kistelepiilés illetve kérjegyzéség, amely halmozottan hatrédnyos (HH)
térségben talalhatd, ahol a kistérségben legalabb egy-egy agazati szolgaltatas
jelen van és bevonhatd, kéztiik kiemelten a Biztos Kezdet Gyermekhazak,
vagy csaladi napkézik.

o Négy atlagos adottsagu falu, kisvaros, amely rendelkezik helyben
biztositott alapellatasi szolgaltatasokkal.

o Ot kistérségi kézpont, amely rendelkezik az &gazati alapelldtdsokon tul

napkézbeni ellatast nydjto, valamint fejleszté szolgaltatasokkal is.

o Ot megyekézpont, illetve egy févarosi keriilet ahol a szakszolgdltatdsok

teljes kére és a szakellatasok biztositottak.



o A helyi (kistérségi) workshopokon kiviil sor keriilt még harom regionalis-
orszagos, 0sszegzob jellegili workshopra, ahova a regionalis megyei és

orszagos szolgaltatdi, mddszertani és feliigyeleti szerepléket hivtuk.

1.3. A workshop célcsoportjai

A program résztvevli az egészségligy, a szocidlis, az oktatasi agazat helyi (kistérségi)
képvisel6i, els6dlegesen az alapellatasban dolgozé szakemberek, valamint az
adott ellatasi korzetben szolgaltatast nyuajté szakellatds szakemberei és
lehet8ség szerint a sziilék képviseldi voltak.®.

Helyszinenként hiisz-hiisz f6, dgazatonként hat-hat f6 részvételére volt lehetéség a helyi
sajatossagoktol fiiggéen, valamint jelen volt az illetékes jardsi/keriileti népegészségiigyi intézet
tisztiféorvosa és/vagy vezeté védondje. A megnyitéra meghivdst kaptak a kozigazgatds helyi
képviseldi is.

A 23 tanacskozdson 522 meghivott szakember vett részt, az egészségligyi, oktatasi,

szocialis agazatbdl. A résztvevOk megoszlasat az 2. sz. abra mutatja.

4 , N
TAMOP-6.1.4/12/1-2012-0001 Koragyermekkori (0-7 év) program

Agazatkozi workshopok résztvevéinek megoszlasa (N=
522 f§)

B Szilok képvisel6i
1316 (3%)

B Kozigazgatas
képviselGi
9116 (17%)

\ Oktatas

képviselGi
124 16 (24%)

W Egészségiigy
képviselGi
148 f6 (28%)

B Szocidlis
képviselGi
146 f6 (28%

(& J

'Egészségiigyi alap-és szakellatasbdl: hazi gyermekorvos, haziorvos, védénd, neonatolégus,
gyermekgydgyasz, neuroldégus, gydgytornasz

Gyermekjoléti alapellatasbol, napkozbeni ellatasbol: gyermekjoléti szolgalat, bdlcs6de, csaladi napkozik,
Biztos Kezdet Gyermekhazak. Gyermekvédelmi teriiletrél: Terlleti Gyermekvédelmi Szakszolgalat,
Gyamhivatalok.

Oktatasi alap- és szakellatas teriiletérdl: helyi (integrald) ovoda, (térségi v. helyi) korai fejleszts,
Klebersberg Intézményfenntartdé Koézpont (KLIK) jarasi és/vagy megyei Tankerlletek képvisel6i, Egységes
Gyogypedagdgiai Modszertani és Szolgaltatd Kozpont, pedagdgiai szakszolgdlat, SzakértGi Bizottsag
szakemberei stb.

Sziiloket, gyermekeket képviseld civil szervezetek részérdl: Nagycsaladosok Egyesiiletének helyi, térségi
szervezete, betegjogi és gyermekjogi képvisel6, Roma Onkormanyzat meghivottja.
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2. dbra: Agazatkézi workshopok résztvevdinek megoszidsa (Készitette: Odor Andrea és Asbéth Katalin)

A szervezésben, megvalodsitdsban nehézséget jelentett, hogy az oktatdsi és szocialis
agazatban 2013 nyaratél atszervezések kezdbdtek, igy egyes szereplék még, mig mas

szerepl6k mar nem, vagy csak esetlegesen voltak elérheték, meghivhaték.

2. Szervezés, lebonyolitas
2.1. A kézremiikédod team tevékenysége

A megvaldsitasban az alprojekt szakmai vezetl, az elemi projektvezeté munkajat egy
koordindtor, egy moderator és egy szakmai szervez6 segitette. A Projekt-teammel
kozosen készitettilk el a helyi rendezvények egységes programjat és forgatokdnyvét,
illetve a régios - orszagos rendezvények lebonyolitasi tervét.

A terileten a népegészségligyi szakigazgatasi szervek vezetd védéndinek, illetve a helyi
kozigazgatas képviselbinek segitségét vettik igénybe a meghivandok elérhet6ségei és a

helyszin kivalasztasanak tekintetében.

2.2. A lebonyolitds médja

Az agazatonként kivalasztott résztvevOket telefonbeszélgetések soran hivtuk meg,,
javaslatot kértliink az agazati el6add személyére. A szdbeli meghivast elektronikus Uton
kuldott meghivolevéllel erGsitettik meg, amelyhez csatoltuk az aktudlis programot,
illetve a Projekt rovid ismertet6jét.

Az egynapos workshopok lebonyolitdasat helyszinenként U(izenetek, régiés-orszagos
javaslatok megirasaval, jelenléti ivvel, fotokészitéssel, emlékeztetével, valamint

elégedettségi kérdbivek kitdltésével dokumentaltuk, illetve ezek alapjan értékeltik.

3. A workshopok eredményei, tapasztalatai
3.1. Helyi (kistérségi) workshopok

A workshopokon megtargyalt kérdések:

Az el6re Osszeallitott egységes forgatokonyv szerint agazatonként egy-egy rovid
bemutatkoz6é eléadast hallgattunk meg, majd minden helyszinen a kovetkez6
kérdéseket tettik fel és beszéltik at a moderator kozremiikodésével,
kiscsoportokban.

o Mit értenek ,egyiittmiikédésen” a résztvevék?

o Milyen ,jo gyakorlataik” és er6sségeik vannak, illetve milyen nehézségekkel kell
szembenézniiik az egylittm(ik6désben?

o Milyen megoldasi javaslataik vannak a szlil6k (gyermekek), a szakemberek, illetve
az informatika, szabalyozasok tekintetében?
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o Javaslatot kértiink még a helyben és azonnal, ,pénz, paripa, fegyver” nélkiil
megvaldsithaté lépésekre, ezeken kivil a II. (tem soran a gyermekellatas
koordinalasaval megbizhaté agazati szereplbkre is.

Az els6 (itemben megvaldsuldé workshopok tapasztalatai alapjan, a masodik Gtemben; az
Uzeneteket eltér6 szerkezetben fogalmaztuk meg, azonban mind a 20 helyi (kistérségi)
Uzenetet egységes szempontok szerint dolgoztuk fel. A végs6 javaslatok az orszagos-
régios tanacskozasok eredményeit is magukban foglaljak.

A résztvevOk visszacsatolasként megkaptak az adott helyszinen megfogalmazott
Uzenetet és az adott workshopon résztvevdk elérhet8ségét.

Az elégedettségi kérdbivek alapjan a worskhopok témajat maximalisan aktudlisnak, a
feldolgozasukat kelléen gyakorlatiasnak, a csoportlilések vezetését eléggé hatékonynak
tartottdk a résztvevok. Legkevésbé, azaz kdzepes mértékben az idokereteket tartottak
megfelelének, ezt javasolt szem el6tt tartani a tovabbi hasonlé rendezvények
szervezésénél.

A helyi (kistérségi) Uzeneteket kdvetkez8 szempontok szerint, tdbldzatos formdaban
Osszesitettilk, majd ennek alapjan készitettlik el az 4n. Végso6 Javaslatokat:

o Mik az alapproblémak?
o Milyen megoldasi javaslatok hangzottak el (és hany helyen)?

o Ezekhez kapcsoldédva, javaslat formajaban azonositottuk, milyen folyamat és
struktura rendelheté a megoldasi elképzelésekhez.

A workshopokon kapott valaszok, javaslatok, eredmények?

Az Osszesités alapjan a kovetkez6 megallapitdsok és javaslatok szllettek prioritasi
sorrendben:

1. A tobbiranyu eljarasi protokollok, az un. ,gyerekut” iranti igény fordult elé a
legtébbszo6r (husz esetben). Az d4agazatonként jelentkezé fokozott felelGsségen,
kompetenciakérdésen kiviil ezt a fokozott elvarast az ellatérendszerek atszervezése és az

ebbdl adédd bizonytalan helyzet magyarazhatja.

2. A madasodik legtébb javaslat (19 alkalommal) az ellatasokhoz valé jobb
hozzaférésre vonatkozott. A gyermekek szamdra "hazhoz" kell vinni, elérhetévé kell
tenni minden sziikséges szlirést, fejlesztést és szolgaltatast. Biztositani kell az
esélyegyenlébb ellatast, mely a hatranyos helyzetlii (HH) térségekben jelenti a

legnagyobb kihivast.

% A sz6 szerint ismertetett javaslatokat - a k6zI6 megjelolése nélkil - idézGjelbe tettiik a tanulmanyiroi
megfogalmazastdl vald elkilonités érdekében.
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3. A kévetkezé javaslat 18 alkalommal fordult el6, ez ,a sziilGi szerepre valé
felkészitésre iranyult.” ,Mivel a szil6 felel6ssége a gyermeknevelésben
megkérdbjelezhetetlen, ehhez megfelel6 kompetenciakat, ismereteket, elméleti és
gyakorlati tudast kell biztositani” - ezt mar koragyermekkortdl el kell kezdeni és az
iskolaskoron at a felnétt korig megfelel6 formaban folytatni kell. Az ideiglenes, vagy
tartds nevelésbe vett gyermekek csaladba térténd visszahelyezésének feltétele legyen a
sziil6i szerepre térténé kételezb6 felkészités (lehetbleg tapasztalati szakértok
bevonasaval). ,Azok a vérszerinti csaladok, ahonnan a gyermekeket kiemelték, csak ugy
kaphassak vissza Oket, ha részt vesznek készségfejleszté tréningen - a nevelbsziilbi
tréning mintajara.”. A javaslatok magas szama jelzi, hogy a teriileten dolgozok
térekednek a partneri viszonyra, de ezt a sziilbk részérél szamos esetben neheziti a

korszer(i ismeretek, felelb6sség, egylittm(ikédési készség hianya.

4., Ezzel azonos aranyban (18 helyszinen) sziilettek javaslatok az informatikai
rendszer lehetdségeinek jobb kihasznalasara. ,Egységes azonosité alkalmazasaval pl.
TAJ alapon térténjen az ellatas dokumentaldsa, valamint az informatikai adatbazisok
Osszekapcsolasa”, figyelembe véve a célhoz kététtséget, a jogosultsagot, a sziikséges és
az elégséges elvét, tovabba a titoktartast, az adatok bizalmas kezelését. Ehhez a
rendszerhez kdételez6en kapcsolédjanak a maganszolgaltatok is. Mindharom érintett
agazatban zajlik informatikai fejlesztés, ezek ésszehangolasanak lehetésége jogosan és

realisan tamasztja ala a megfogalmazott javaslatot.

5. 17 helyszinen tettek javaslatot a szakemberek sajat szakmai és
mentalhigiénés tamogatasuk sziikségességére. Ugyancsak fokozott igény
fogalmazddott meg az érintett szakemberek részérél szakmai személyiséglik
karbantartasara - szupervizio, esetmegbeszélések, rekreacios szabadsag

bevezetésére, biztositasara.

6. Az elbz6ekhez hasonléan nagy igény van ingyenes vagy tamogatott,
munkahelyhez kézeli tovabbképzésekre, tréningekre. ,A korai fejlesztés oktatasa
legyen elérhet6 és téritésmentes, tovabbképzés formdjaban minden kisgyermekkel
foglalkozé szakember szamara.” Ezek a tovabbképzések legyenek gyakorlatorientaltak,

gyakorlati szakemberek bevonasaval.

7. Huszbdl 14 helyi (kistérségi) tandacskozasi helyszinen fogalmaztak meg a
szakemberek a szolgaltatasok kielégitdé miikddtetésére vonatkozo javaslatokat. Ezek a
kovetkez6k voltak: ,Az agazati finanszirozasokat meg kell valtoztatni. Magasabb

normativa bevezetése sziikséges. Sziikséglet szerinti finanszirozas torténjen
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meg. A jelen palyazati rendszerek helyett a mar bizonyitottan hatékony
ellatasokat kell kozponti forrasbél finanszirozni és tervezetten miikodhetévé
tenni.” A kell6 szinvonall szolgaltatasok csak megfelel6 személyi és targyi feltételek
mellett biztosithatdk. ,,A fenntartét ellenérzé fiiggetlen szervezet biztositsa, hogy

a torvényi elbirasoknak megfeleléen biztositjak-e az ellatasokat. Sziikségletek

és a szolgaltatasok keriiljenek 6sszhangbal!”

8. Ugyancsak 14 helyszinen tettek javaslatot a rendszeres szakmakozi
megbeszélések bevezetésére: ,Legyenek rendszeresitett, munkaidében torténd,
agazatkozi szakmai munkamegbeszélések”. A rendszeres megbeszélések a ,team-
jellegli” tevékenységet, feladatmegosztast erésithetik a résztvevék véleménye szerint.
Bar a bemutatott ,jé gyakorlatok” kézétt szerepeltek ilyen tanacskozasok, de ez nem
altalanos. Rendszeres megtartasukat nem minden munkaltaté és munkavallalé
tamogatja. A workshopok maguk jo példaként szolgaltak, kivétel nélkiil, minden
helyszinen javasoltak a workshopokhoz hasonlé, szakmako6zi rendezvények

megtartasat a személyes talalkozas és parbeszéd biztositasara.

9. A gyermekek id6ben térténd elladtasa, fejlesztése érdekében sziirévizsgalatok
kotelezové tételét javasoltak a résztvevbk. Ezzel 6sszhangban (14 helyszin esetében) -
a gyermekek érdekének érvényesitésére - a szllGi kételezettségek teljesitését (kilfoldi
példara is hivatkozva) 6sszekapcsolnak a juttatasok folydsitasaval. Ezzel parhuzamosan a
résztvevé szakemberek szerint els6sorban a partneri viszonyra valo térekvés, tamogato
szolgaltatasok megajanlasa, megszervezése sziikséges agazatkézi egyiittmiikédéssel
(pl. utaztatds, sziikség esetén kisérés, tébb gyermek esetén alternativ napkézbeni
gyermekfeliigyelet stb.) a sziilék ©6nhibajan kivili mulasztdsa és a szankcionalas

elkertilésére.

10. A szakemberek munkajat, a gyermekek idében térténé vizsgalatat, fejlesztését,
kezelését alapvetben befolyasolja a specialis ellatasokrol rendelkezésre allé informacid. A
koragyermekkori ellatasokrol térségi és orszagos, folyamatosan frissitett
adatbazis kialakitasa és miikédtetése sziikséges (13 helyszin javaslata szerint), amely
minden érintett szamara, nyilvanos feliileteken hozzaférhetb. Naprakész frissitésiiket,

hozzaférésiiket a miikédési engedélyt kiadd hatdsag tudna biztositani.
11. A résztvevbk fontosnak tartottdk a szakmai alkalmassag figyelembevételét

mindhdrom agazatban a felséfoku képzések bemeneti pontjan. Tanulmanyokat megel6z6

onkéntes segitoi tevékenység eclbirdasat vagy igazolasat is célszeriinek tartjak a

14



szakmai alkalmassag alatamasztasara. Ennek bevezetése kismértékben mérsékelni tudna

a segité szakemberek hianyat is.

12. A sziilék mentalhigiénés tamogatasa (segit6 beszélgetés, pszicholdgiai
tanacsadas stb.) is kiemelt javaslatként szerepelt, kiilbnésen a koraszilétt, sériilt
gyermekek vagy mas nehezité életkériilmény, krizishelyzet esetén (pl. sokgyermekes,
ikreket nevelb, egyediilallé sziilb, sziilbi pszichés terheltség stb.) Ebben kézremiikédo

partnerként human segité civil, vagy egyhazi szervezetek is részt vallalhatnanak.

13. A korai fejlesztésben érintett, sériilt, fejlesztésre szorulé gyermekek
sziileinek munkahelyi tamogatasara tébb javaslat is sziiletett: pl. ,a cafetéria
rendszerbe épitve biztositsak a fejlesztési Ilehetoségek igénybevételét.
Csokkentett munkaidot kelljen biztositani az olyan sziilonek, akinek gyermeke
megfelel6 fejlesztése érdekében ez indokolt”. Ezen kiviil munkaid6é kedvezménnyel,
lakdhelyen vagy tavmunkaval végezhetd, részmunkaidds illetve kilfoldi gyakorlat alapjan
osztott munkaidls foglalkoztatassal (azaz egy allashelyen két azonos feladatot

felvaltva végz6 alkalmazott) lehet segiteni a raszoruld sziil6ket.

14 A helyszinek egyharmadan javasoltdk a mar bevalt, miik6d6képes un. jo
gyakorlatok osszegylijtését, ,,jo gyakorlat bank” |étrehozasat, amelyet orszagosan,

igény szerint pl. anyagi forras igénybevételéhez masok is felhasznalhatnanak

15.  Javaslatként hangzott el a szakmakézi egylittmikidések monitorozasa, a
sikeres gyakorlatok elterjesztése is.

16. A helyszinek tébb mint a felében kiemelt jelentéséget és Ilehetbséget
tulajdonitottak a média bevondsanak a korrekt tajékoztatds és a szemléletformalas

érdekében..

3.2. Régids-orszdgos workshopok

A helyi (kistérségi) workshopokon ,hangsulyosan megfogalmazott”, azaz nagy szamban

felvetett vagy konkrét javaslat formaban elhangzott kérdések és javaslatok tovabbitasra

keriltek a régids-orszagos rendezvényekre.

Az orszagos rendezvényeken eltér6 programok mentén kerilt sor a megbeszélésekre,
ahol a workshop és kerekasztal résztvevbk, orszagos és- régids szakmai vezetdk,

tovabba a dontéshozoi szint képviseldi is jelen voltak a Projekt vezetdi, szakértéi mellett.

15



3.2.1. I. Koragyermekkori bevezeto tandcskozds (Pécs)
A Dél-Dunantul régié6 (Baranya, Tolna és - Somogy megye) szakembereinek
részvételével, pécsi helyszinen megrendezett workshop fokuszaban a kovetkezd témak

szerepeltek:
o a tarsagazatok szakembereinek egymast erlsité feladatmegosztdsa és
kommunikacidja,
o a tarsagazatok egymadassal és a sziilbkkel valé egyiittmiikédése a hatékonyabb
ellatas érdekében.
A forumon rovid eléaddasok hangzottak el, amelyek bemutattdak a Projekt egyéb
tevékenységeiben megvaldsult és a jelen workshop kérdéseihez kapcsoldédd felmérések,

kutatasok eredményeit (Mddszertan Alprojekt, I. elemi projekt), az alabbi témakdrokben:

o A 0-7 éves gyermeket nevelb sziilbk elégedettsége és elvarasai a gyermekek
alapellatasat végzé szakemberekkel kapcsolatban.

o Tarsagazati szakemberek elvarasai az egészségligyi alapellatasban dolgozdk felé -
fékuszcsoportos interjuk eredményei alapjan.

Az elGadasokat koévetden a kiscsoportos megbeszélés résztvevli a kovetkez6 kérdéseket
vitattak meg:

o Hogyan jelenik meg a szakmakézi egylittmiikédés a sziil6k/gyermekek életében?
Milyen kockazatokat rejt magaban, ha ez nincs, illetve ha csak felszines?

o Milyen egylittmiikédési formakat latnak eredményesnek az alapellatas, stb.
szintjein?

o Hogyan térténjen a tudatos csaladtervezés megvaldsitasa?

o Biztos Kezdet Gyermekhazak szerepe a szolgaltatasok elterjesztése kapcsan:
hatékony segitséget adhat-e ez a szolgaltatas azon sziil6k szamara, akik specialis
igényli/tartésan beteg gyermeket nevelnek?

Az elhangzott valaszok 6sszegzésével, a tanacskozas zarasaként kerllt sor a Kolcsonos

Tamogatasi Javaslat megfogalmazasara, melynek f6 pontjai az alabbiak:

o A kilénb6zé - helyi, megyei, orszagos - szinteken valé szakmakézi egyiittmikédés
tisztazasa alapvetéen fontos.

o Intézményesitett szakmai képviseletre van sziikség a gyermekgydgyaszok részére
az Orszagos Gyermekegészségiigyi Intézetben

o Szlikség van a szakmak®ézi egylittm(ik6dés kereteinek, mddjainak kialakitasara.

Iy ar

16



o Egy k6z6s online  dokumentaciés rendszer  kiépitése  segitse  az
egylittmikédéseket.

o Az infrastruktura fejlesztése nélkiilézhetetlen az online adatbazis hasznalata
érdekében.

3.2.2. II. Tapasztalatmegoszto koragyermekkori tandcskozds
(Eger)
Az Eszak-Magyarorszagi régié (Heves, Négrad és - Borsod-Abauj-Zemplén megye)
szakembereinek részvételével tartott tanacskozads a kovetkez0 témakat helyezte a
tanacskozas fokuszaba:

o A jelzbrendszeri egylittmiik6dés lehetéségei, eszkézei,

o az adatok tovabbitasa, informacidatadas a gyermekek ellatasaban kézremikdodoé
szakemberek kérében.

Az elhangzott el6adasok témakorei a kovetkezOk voltak:

o A jelzbrendszer miikédése a koragyermekkori ellatasban - fékuszcsoportos
interjuk eredményei (ugyancsak a TAMOP 6.1.4 Koragyermekkori kiemelt projekt
keretében megvaldsult részkutatas eredményeinek ismertetése).

o Egyilittm(ikédés a gyermekellatasban - a hédmezbvasarhelyi Kapcsolat Kézpont,
mint integralt ellatd intézmény mikddésének bemutatasa.

o A Biztos Kezdet Gyermekhdzak szerepe a korai felismerésben, lehetéségei a
fejlesztés megkezdésében a hatranyos helyzetli (HH) térségekben.
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A kiscsoportos megbeszéléseken a kovetkez6 kérdések keriltek megvitatasra:
o Hogyan lehetne hatékonyabba tenni a jelzés-visszajelzés kérét?

o Krizishelyzet kezelése esetén, milyen eljarasrendek, protokollok alkalmazasa
indokolt?

o Egyértelmiien szabalyozott-e, hogy milyen adatok tovabbitasara van sziikség
ahhoz, hogy a raszorulé gyermek-csalad a legmegfelelébb ellatast kapja meg - milyen
valtoztatasi javaslataik vannak?

o A tarsagazatok jelzOrendszeri iranymutatasai 6sszehangoltak-e? Ha nem, akkor
milyen mdédon lehetne ezt javitani?

o Milyen nehézségeket vet fel, ha a sziilbnek utaztatnia kell gyermekét ahhoz, hogy
megkapja a megfeleld ellatast?

o Hogyan lehetne ezeket a nehézségeket kikiiszéb6Ini? Ebben a sajat szakterlilete
milyen szerepet jatszhat? Milyen egyéb intézkedéseket tart sziikségesnek?

o Az integralt intézményi mikédés milyen lehetbségeket és kockazatokat rejt
magaban az esetek kezelése kapcsan?

o Hogyan lehet élni a lehetbségekkel és kikiisz6bdIni a kockazatokat? Van-e erre
vonatkozé moédszertani és/vagy jogszabalyi javaslat?

o Milyen egyéb O6sszehangolt ellatasi, egyittmikddési format, formakat [at
lehetségesnek, kiemelten egy-egy kriziskezelés kapcsan? Van-e erre vonatkozd
modszertani és/vagy jogszabalyi javaslat?

A tanacskozas kiscsoportos megbeszéléseit kovetéen a kovetkezG, un. Kriziskezelési

Javaslat kerllt megfogalmazasra:

Kriziskezelés
Szakterlletenként tipikus krizishelyzetekre kidolgozott eljarasrendek legyenek:
o koételezben meglépendb (SOS helyzetekben),

o ajanlottan kévetends, tovabbi eljarasi menetek kialakitasa és azok
megismertetése

Krizisprevencio
Jogszabaly mddositasként kerliltek megfogalmazasra a kovetkez6 javaslatok:

o Legyen kételez6 a személyes gondoskodast nyujté gyermekjoléti,
gyermekvédelmi intézmények, valamint személyek szakmai feladatairdl és
mikdédésik feltételeir6l szolo 15/1998. (VI. 30.) NM rendeletben elbirt
esetmegbeszélésen (évi minimum hat alkalommal) valo részvétel az illetékes

és érintett tarsagazatok szakembereinek, kiilbndsen a jelz6rendszeri tagoknak

a rizikéhelyzetli gondozottak felmérésére, preventiv beavatkozas érdekében:

o teleplilési szinten minden érintett jelenjen meg,
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e nagyobb intézményekbdl: Un. indikatorszemély?,

e a szakmakozi konferencidk szervezése torténhetne tarsagazati
forgéban (igy megoszlik a szervezés, nagyobb a sajat agazat

bevonddasi lehetGsége),

o Az adatbazis és a kompetenciak leirasa, a jogszabalyvaltozasok
minden érintett szakember és a sziilok szamara elérhetéo helyen
legyenek elhelyezve (egyéb tajékoztatd anyagokkal egyitt), igy példaul a
gyermeket ellatd helyeken és a célcsoport szamara mikodtetett kézérdekl

elektronikus fellleteken stb. Erre legyen célzott kdzponti tAmogatas.

o Egységes esetjelz0 Ilapok, egységes adattartalom kialakitdsa és
beillesztése sziikséges a személyes gondoskodast nyujté gyermekjoléti,
gyermekvédelmi intézmények, valamint személyek szakmai feladatairdl és
mikddésiik feltételeirdl szolé 15/1998. (1IV. 30.) NM rendelet mellékletébe.

o A Jjelzérendszeri tagok gyermekvédelmi feladatait, kételezettségeit az

dgazati jogszabalyokban is szlikséges nevesiteni.

o Az egészségiigyi szakellatasban is legyen tajékoztatas a gyermekvédelmi

ellatéorendszerrol.

o A ,koordinator gyermekorvos”, kérhazi védéné, korhazi szocialis munkas mint

indikatorszemély’ nevesitése

o A hazi gyermekfeliigyelet miikédtetésére és/vagy alternativ
napkozbeni ellatas nydjtasara az 6nkormanyzatok legyenek érdekeltté téve

vagy kotelezve.

o Otthoni segitségre is szikségiuk van a szlloknek, amely ideiglenesen
tehermentesiti, tdmogatja 6ket mind pszichésen, mind fizikailag. Pl. Otthon

Segitlink Alapitvany, Pécsett és Torokbalinton Dori Haz (Hospice haz).

o A gyermekek korai fejlesztését biztosito ellatasok lakéhely kozeli

biztositasa, a helyi eszk6zok kihasznaldsa, odatelepitése az igényeknek

iy nagyobb intézményekben legyen un. ,indikator személy” - (szakmai 6sszeko6td) aki megbizottként
részt vesz szakmai forumokon, tovabbadja az aktualis informacidkat pl. Gjszilétt - koraszilott osztalyon
kérhazi védén6, koérhazi szocidlis munkas, térségi gyermekorvos képvisel6 - mar van erre bevalt
gyakorlat (Eger, regiondlis - megyei workshop)
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megfeleléen. Az ellatast olyan (k6zponti, de konnyen megké6zelithetd)

telepllésre célszer( vinni, ahol infrastruktura, eszkdzpark adott.

3.2.3. lll. Zarotandcskozas (Budapest)

A gyermekellatas folyamatanak osszehangolasat, a gyermekek nyomon kdvethetdségét,
az adatvédelmet, a TAMOP 6.1.4. kiemelt projekt informatikai fejlesztéseit érinté
el6adasok hangzottak el.

A tanacskozason résztvevl6 orszagos intézményekben dolgozdé szakemberek néhany
tekintetben konkrét javaslatokat, mas kérdésekben lehet6ségeket vetettek fel, egyes
esetekben pedig olyan kérdéseket fogalmaztak meg, amelyek alkalmasak a

tovabbgondolasra, Ujabb felvetések megfogalmazasara mas szakmai forumok felé.

Zarotanacskozasi Javaslatok

1. A gyermekellatas folyamata, koordinaciéja tekintetében kapott javaslatok:

7.

o A gyerekut koordinacidjdnak kérdésével kapcsolatban a tanacskozasi
munkacsoportok kozétt nem sziiletett konszenzus, a résztvevok véleménye
megoszlott abban, hogy az egészségigyi alapellatds, a gyermekjoléti alapellatas,

vagy az oktatdsi agazat lenne a legalkalmasabb erre a feladatra.

o Volt olyan vélemény, amely szerint a sziikségletek mentén kiépiilt intézményi
rendszer egy megfelelé informatikai adatbazissal a hattérben 6nmagaban

elegendd lehet, nem sziikséges kiilén koordinator.

o A gyermekek ellatasanak folyamatleirasa a minbségbiztositasi rendszer
részeként keriljon kidolgozasra, és az informatikai rendszer segitségével valjon

automatizaltta.

o Ne legyen tul medikalizalt a rendszer, a pedagdgia is kapjon helyet az ellatasi
strukturaban, a koordinacioban és az egyiittmiikédésben. A szakemberek szerint
érdemes a mar meglévl, jogszabalyilag alatamasztott ellatérendszerre

épiteni.

o A helyi eljarasrendek kidolgozasahoz a gyermekvédelmi jelzérendszer tagjainak
egylttmiikbdésére van sziikség, ehhez elengedhetetlen az oda-visszajelzés,

szlikség van kbzés nyelvre, kézds fogalomrendszerre, és tuddsmegosztasra.

o A ,gyermekek mindenek felett allo érdekének” érvényesiiléséhez elengedhetetien,
hogy szamon kérheto legyen a sziil6 és a szakember is. A gyermekeket

nevel6 személyeket partnerré kell tenni, ez az elsédleges cél a szankcionalassal
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szemben. Azonban szamos javaslat szerint a sziloi kotelezettségek

teljesitéséhez Ichetne kétni a tamogatasok kifizetését.

A védonbk, hazi gyermekorvosok és haziorvosok tovabbképzése, tudasanyaggal

78

vald megsegitése lehetbvé tenné a még hatékonyabb gyermekellatast.

A hatékonyabb ellatasra és egylttm(kédésre vonatkozé vélemények:

A résztvevBk javasoltdk, hogy az egyes dgazati TAMOP programok keretében
kiilon - kiilon fejlesztés alatt all6 informatikai rendszerek ko6zott
valésuljon meg az egyeztetés. Az informatikai rendszerek kialakitasa,

0sszehangoldsa ugy térténjen, hogy az megfeleljen az adatvédelmi elbirasoknak.

Az informatikai rendszer hatterében legyen olyan szolgaltatasi adatbazis,
(helyi, térségi, orszagos) intézményi lista, melyet a miikodést
engedélyez6 hatésag folyamatosan frissit, és amelyben a maganszolgaltatok

is regisztralasra kertilnek.

Az ellatasi kapacitas novelésére sziikség van. Az esélyegyenl6ség érvényesiilése

érdekében minden szolgaltatas teriiletileg kiegyenlitett legyen.

Az agazatkozi egyiittmiikodés telepiilési szinten a helyi gyermekvédelmi
jelzoérendszer egyiittmiikodésével valosul meg. Az  dsszehangolt
tevékenységbe nemzetiségi 6nkormanyzatok, mas civil szervezetek, egyhazak,
stb. - amennyiben érintettek - sziikség szerint egyéb szervezetek bevonasa

sziikséges.

A résztvev6k hasznosnak tartanak az orszagos és megyei szinti
munkaértekezleteket az egészségiigy és a gyermekvédelem koézott. Ez
példaértékii lehet a jaras és teleplilési szint felé is, de a rendszeres egyeztetés
helyi szinten a legfontosabb. Megyei/regionalis gyermekjoléti médszertani
intézményekre mindenképp sziikség van, mivel jelentés szerepik lenne a
modszertani iranymutatasok, jogszabalyok és végrehajtasuk 6sszehangoldsaban,

kélcsénds megismertetésében és gyakorlati alkalmazasaban.

Agazatkozi partnerség és rendszeres kapcsolat kialakitdsa lenne kivanatos a

koévetkez6 szerepldk kdzott:

helyi, teleplilési szinten: terlleti védénd, gyermekjoléti szolgalat, nevelési-oktatasi
intézmények: k6z0s forumai, esetmegbeszélések, szakmakozi mihelyek, stb.

jaradsi szinten: jarasi vezeté védénd, kormanyhivatal, jarasi gyamhivatal,
pedagdgiai szakszolgalatok
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megyei szinten: megyei vezetd védénd, kormanyhivatal megyei gyamhivatala,
Klebersberg Intézményfenntartd Kézpont  (KLIK) megyei kdzpontja,
gyogypedagodgiai szakszolgalati szakreferens

orszagos szinten: Orszagos Tisztiféorvosi Hivatal (OTH) orszdgos vezeté védond,
orszagos tisztiféorvos, KLIK orszagos kozpontja, Emberi eréforrasok Minisztériuma
(EMMI) Gyermek- és Ifjusagvédelmi FGosztaly illetve Szocialis és Gyermekvédelmi
Féigazgatosag Modszertani FOosztaly

Fontos az informaciéaramlas rendszeressége, folyamatossaga, a visszajelzés Az
allandé jogszabalyvaltozasok miatt legalabb negyedévente szakmako6zi
talalkozasok szervezése javasolt egymas munkajanak megismerésérbl és a
feladatok valtozasaral.

A mar létezb, kidolgozott mddszertani ajanlasokat, protokollokat meg kell
ismertetni a tarsagazatokkal, és meg kell talalni a talalkozasi pontokat,
amelyek a szakmai protokollok gyakorlati kivitelezését segitik. Egységes
eljarasrendek legyenek az id6ben térténé beavatkozasok érdekében.

Jogszabaly mddositasi javaslatként hangzott el, hogy a javasolt sziirések

ujsziilott és tankoteles kor k6zott is legyenek kotelez6en elGirva.

Pedagogiai-pszicholodgiai sziirésekre is sziikség van, haroméves korban ez is

legyen kételez6,az 6vodaba valo 1épés feltétele lehetne.
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4. Kapcsolddasi pontok mas projekt tevékenységekhez

A Médszertan Alprojekt keretében 2013. év II. félévében mar 6sszefoglalasra

keriiltek a jogszabalymédositasi javaslatok, tobbek kozott a veszélyeztetettség

agazatkozi jelzését, jelzOrendszeri miikodést, adattovabbitast illetéen, melyeket

Yo

az agazatkoézi workshopok résztvevdi is megerositettek, kifejezett igényként

fogalmaztak meg.

A benyujtott javaslatokat a workshopok folyaman kiegészité felvetések is kovették,

amelyek a kovetkezok:

o

o

o

legyen kételez6 a gyermekvédelmi jogszabalyban foglalt, évi hat alkalommal
megrendezésre keriil6 szakmai konferenciakon valé részvétel a tarsagazatok
szakemberei szamara és/vagy jelzbrendszeri tagok szamdra, valamint
esetmegbeszél6 csoporton vald részvétel a rizikbhelyzetlii gondozottak
felmérésére, preventiv beavatkozas érdekében

e teleplilési szinten minden érintett,
e nagyobb intézményekbdl Un. indikatorszemély? részvételével.

Az informatikai fejlesztéshez kapcsolddéan az adatvédelmet érint6 kérdések
részletes tisztazasa, régzitése térténjen meg a Projekt keretében.

A tarsszakmak elvarasai és a sziil6i attitid- és elégedettségi vizsgalatok
eredményeit ugyancsak megerésitették a kiscsoportos megbeszélések, amelyek
szerint az egyes szereplbk - a szliilbket is beleértve - tébb informaciot
szeretnének a gyermek fejlodésérél, a kaphaté tamogatasokrol,
ellatasokrol - minden érintett szamara esélyegyenlé, elérheté mddon. Ez
egyben az elvart felelbsség és szamon kérhet6ség alapjaul is szolgal. A
szakmakézi 6sszehangolt egyiittmiikédés egyidejlileg néveli az ellatas
hatékonysagat, az ellatottak (sziil6k) biztonsagérzetét és elégedettségét. Ez pedig
kihat a sziil6i partnerség kialakuldasara, amely a projekt tébb elemének (sziilbi
megfigyelések,  sziirbvizsgalatokon valé  maradéktalan  részvétel  stb.)

kulcsfontossagu kérdése.
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o A Projekt Képzési Alprojektje keretében tobb szakmai képzésre vonatkozé

workshop javaslat megvalésitasra keriil. A kézoktatasra, szakmai

alkalmassag szlirésére a képzések, tovabbképzések teriiletén tett agazatkozi

workshop javaslatok figyelembevétele ugyanakkor fontos lenne a Képzés Alprojekt

kimeneti szakaszaban.

5. Kapcsol6das tarsagazati TAMOP projektekhez

A TAMOP 3.4.2/09/1 (KMR) Sajatos nevelési igény(i tanuldk egylittnevelésének

tdmogatasara, illetve a TAMOP 5.4.2-12 ,K6zponti szocidlis informacids fejlesztések”

projektek legfontosabb informatikai k6z0s pontjainak egyeztetésére, 6sszehangolasara

javasolt teriletek a kévetkezbk voltak.

(o]

(o]

A koragyermekkorra vonatkozé nyilvantartasok egységesen TAJ alapuak
legyenek, mivel ez a gyermek sziiletéskor kapott egyéni azonositdja. Elsé
regisztracioja ennek  hasznalataval térténik, amelyet  nyilvantartasi
azonositoként hasznal az egészségiigyi agazaton kivil mar a szocialis tertilet

is.

Az egységes nyilvantartas révén - megfelel6 hozzaférési jogosultsaggal -
lathatéva valik a ,gyermek teljes életutja”, beleértve a
varandésgondozas idején kapott adatokat is. Ezaltal elegendb informacio
allhat rendelkezésre a megel6zés jellegli, minél korabbi beavatkozasokra,
lehetévé valik a kellben 6sszehangolt gondozasi tervek elkészitése,
kovethetbvé valik a sziikséglet szerinti gondozas és beavatkozas

ellenbrzése, értékelése.

A gyermekrél egyszer mar felvett adatokat mashol ne kelljen djra régziteni. A
parhuzamossagok megsziinhetnek, mivel a mashol elvégzett vizsgalatok
lathatdak lesznek, egydttal a vizsgalatok elmaradasa is kovetheté minden

gondozasban érintett és felel6s szerepl6 szamara.

Az informatikai rendszerek kapcsolodasanak biztositdsa hosszabb tavon
jelentésen mérsékelni tudja az adminisztracios terheket, koénnyiti, szinte
automatikussa teszi a jelentések elkészitését, értékelésiiket. Tervezhetbvé

valik a sziikséglet szerinti kapacitasok és finanszirozas biztositasa.

Az informatikai fejlesztések révén lehetévé védlik a szakemberek és a
szolgaltatasokat igénybe vevOok naprakész informalasa is az ellatasi

szolgaltatasokrdl, vonatkozé szabalyozasokrdl, és ugyanezek az elektronikus
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feltiletek lehetévé teszik a korszerli és megbizhaté ,sziléedukaciot és

betegedukaciot,” is.

6. Végso javaslati 6sszegzés

A workshopok idbékerete, iitemezése nem tette Ilehetévé, hogy mar a
helyszineken kiérlelt és végsl, szovegszerili javaslatok formajaban
fogalmazédjék meg a résztvevék véleménye. A rendezvényeket kovetben a
programot szervezl és végrehajtd szakmai team dolgozta fel és ontotte végsé formaba
az elhangzottakat. igy lehet8ségiink volt arra is, hogy figyelembe vegyiik a projekt mas
elemeiben elkészllt javaslatokat. A tobbi elemi projekt keretében is megfogalmazott
véleményeket, ajanlasokat nem ismételjuk meg, csak utalunk rajuk. A jogszabalyi
javaslatok dontéshozdék felé torténé benyljtasat a projektmenedzsment teszi meg

egységes javaslati csomagban.

6.1. Jogszabdlyokat érintd javaslatok

o Jogszabaly mddositasi javaslatként hangzott el, hogy a javasolt sziirések
ujsziilott és tankoteles kor kozott is legyenek kotelezéen elbirva.[Az

egészségligyrél szolo 1997. évi CLIV. térvény 81.8. (3)]

o Pedagodgiai-pszicholdgiai sziirésekre is sziikség van, harom éves korban ez

is legyen kételez6, az ovodaba valo lépés feltétele Ichetne.

o A szolgaltatdsokhoz valé egyenl6 esélyl hozzaférés jogszabalyi és
ellatdsszervezési szinten elvileg megvaldsul, azonban a szakember kapacitas
sok helyen nem felel meg a tényleges igényeknek, ezért egyes térségekben
varolistak alakultak ki. Itt sziikséglet szerinti finanszirozas sziikséges, azaz a
rizikdhelyzetli vagy kiszlirt gyermekek szamanak megfeleld ellatasi kapacitasok

(eszk6z, szakember szlikséglet) biztositasa, finanszirozasa térténjen meg.

o A jelen palyazati rendszerek helyett a gyakorlatban bevalt, hatékony miikédési
formakat és szakmai modelleket kézponti forrasboél finanszirozzak, tegyék

garantaltan és folyamatosan mikodtethetbvé.

o A gyermekek érdekének érvényesitésére meg kellene vizsgalni annak lehet6ségét,
hogyan lehet a sziiléi kotelezettségek teljesitését (kilfoldi példakra

hivatkozva) 6sszekapcsolni a kiilonb6z6 juttatasok folydsitasaval.

o Emellett a finanszirozast, szakfelligyeletet végz6 és modszertani iranymutatast
kialakito szakmai szervezetek egyiittmiikédésével sziikséges kidolgozni olyan
tamogatoé szolgaltatasokat, amelyek szankciondlds helyett a sziil6i

kotelezettségek teljesitésében segitséget nyujtanak. (pl. utaztatas, sziikség
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esetén kisérés, tébb gyermek esetén alternativ napkézbeni gyermekfeliigyelet

rugalmas formainak biztositasa stb).

o Egységes esetjelzb lapok, egységes adattartalom kialakitdsa és beillesztése
a 15/1998. (IV. 30.) NM rendelet mellékletéhez

o A gyermekvédelemben hatalyos jogszabalyok altal a tarsagazati szerepl6k
vonatkozasaban meghatarozott kételezettségeket az agazati jogszabalyokba is

sziikséges beépiteni.

o Az egészségligyi szakellatasban is legyen tajékoztatas a gyermekvédelmi

ellatérendszerrol.

o A koordindtor gyermekorvos, koérhazi védénb, kdrhazi szocidlis munkds mint

indikatorszemély® nevesitése

o A hazi gyermekfeliigyelet mikodtetésére és/vagy  alternativ
gyermekfeliigyelet szolgaltatds nyujtasara az &énkormanyzatok legyenek
érdekeltté téve vagy kételezve a vonatkozd jogszabalyok alapjan. [A gyermekek
védelmérbl és gyamliigyi igazgatasrol szolé 1997. évi XXXI. térvény 41.§. (3),
44/A. §.)]

o A korai fejlesztésben érintett, sériilt, fejlesztésre szoruld gyermekek
sziileinek munkahelyi tamogatasa valosuljon meg. Pl. sziikség esetén
cs6kkentett munkaidé biztositasa az olyan sziilbnek, akinek gyermeke megfelel6
fejlesztése érdekében ez indokolt. Alternativ munkaformak kérének szélesitése
sziikséges pl. lakohelyen vagy tavmunkaval végezhetd, részmunkaidls illetve

kilféldi gyakorlat alapjan osztott munkaidds foglalkoztatassal.

o Cafetéria rendszerbe épitve (névre szdléan) tamogassak az elbirt fejlesztések

igénybevételét az érintett gyermekek szamara.

o Megyei/regionadlis gyermekjoléti moédszertani intézményekre mindenképp
sziikség van, ezeket nevesiteni kell az agazati és finanszirozasi jogszabalyban,
mivel jelentés szerepik lenne a modszertani iranymutatasok, jogszabalyok és
végrehajtasuk Osszehangolasaban, kélcsénés megismertetésében, gyakorlati
alkalmazasaban, az egylittmikddések kialakitasaban és fenntartasaban a

tarsagazati szerepl6kkel.

6.2. Mddszertant érintd javaslatok

o A gyermekek ellatasanak folyamatleirasa a minbségbiztositasi rendszer

részeként keriiljén kidolgozasra és valjon automatizalttd az informatikai rendszer
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segitségével. Legyenek tobbiranyu eljarasi protokollok - beleértve az dn.

~gyerekutat” is.

o Szakteriiletenként tipikus krizishelyzetekre kidolgozott eljarasrendek
legyenek: kételez6en meglépendb, ajanlottan kévetenddb tovabbi eljarasi menetek

kialakitasa és megismertetése

o A kilénb6z6 szinteken valé szakmakézi egyiittmiikédés kereteinek,
modjainak tisztazasa, kialakitasa alapvetéen fontos. Ennek egyik konkrét
lépéseként  intézményesitett  szakmai  képviseletre van  sziikség a

gyermekgyogyaszok részére az Orszagos Gyermekegészségligyi Intézetben

o Az agazatkézi egyiittmiikodés telepiilési szinten a helyi gyermekvédelmi
jelzérendszer egyiittmiikodésével valésul meg. Az  0Osszehangolt
tevékenységbe nemzetiségi 6nkormanyzatok, mas civil szervezetek, egyhazak,
stb. - amennyiben érintettek - sziikség szerint egyéb szervezetek bevonasa

sziikséges.

o A résztvevék hasznosnak tartanak az orszagos és megyei szinti
munkaértekezleteket az egészségiigy és a gyermekvédelem koézott. Ez
példaértékii lehet a jaras és telepiilési szint felé is, de a rendszeres
egyeztetés helyi szinten a legfontosabb. ,J6 gyakorlatként” szolgalhatnak a
jelen Projekt keretében megtartott agazatkézi worshopok is, amelyet minden

helyszinen kévetenddének értékeltek.

o A sziilok mentalhigiénés tamogatasa (segité beszélgetés, pszicholdgiai
tanacsadas stb.) is kiemelt javaslatként szerepelt, kiilénésen a korasziilétt, sérilt
gyermekek vagy mds nehezité életkorilmény, krizishelyzet esetén (pl.

sokgyermekes, ikreket neveld, egyedlilalld sziilb, sziilbi pszichés terheltség stb.).

o A sziil6i szerepre vald felkészités moddszertani kidolgozasa megfelel6
formaban térténjen meg koragyermekkortdl az iskolaskoron at a felnétt korig.

Készliljenek kiilén felkészité anyagok.

o Fontos a jo gyakorlatok Osszegylijtése, sziikség lenne ,jo gyakorlat bank”
létrehozasara, melyet orszagosan, igény szerint pl. anyagi forras

igénybevételéhez felhasznalhatnanak masok is.

6.3. Képzést - tovabbképzést érinto javaslatok

o A védbénlbk és hazi gyermekorvosok, haziorvosok, koragyermekkori ellatast érinté

tovabbképzése, tudasanyaggal vald tamogatdsa lehetévé tenné a még
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o

o

hatékonyabb (specidlisan gyermekek fejlédési nehézségeire koncentrald)

gyermekellatast.

A korai fejlesztés keriiljon be az orvosok szakiranyu és a védondok
alapképzésébe, a mar teriileten dolgozék szamara legyen elérheté és
téritésmentes tovabbképzés formajaban. A képzések, tovabbképzések

legyenek gyakorlatorientaltak, gyakorlati szakemberek bevonasaval.

A szakmai személyiség karbantartasara, a kiégés, palyaelhagyas megel6zésére
legyen egységesen és tamogatottan jogszabalyban biztositott szupervizio,

esetmegbeszélés, valamint keriiljén bevezetésre rekredcios szabadsag.

Kertljén kidolgozasra a szakmai alkalmassag mérése a felséfoku képzések
bemeneti pontjan mindharom agazatban. Ezt kivalthatna vagy kiegészithetné a
tanulmanyokat megel6z6, a szakteriileten végzett onkéntes segitoi
tevékenység beszamitasa. A célirdanyos énkéntes tevékenység beszamithato

lenne kételez6 gyakorlat teljesitésébe is.

6.4. Informatikai kérdésekre vonatkozo javaslatok

o

@)

Keriiljenek kialakitasra szolgaltatasi adatbazisok (térségi, megyei és
orszagos szinteken is), amelyek tartalmazzak a szakemberek kompetencia
leirdsait, az aktualis jogszabalyvaltozasokat. A szolgéaltatast engedélyezd

intézmény gondoskodjon az adatok frissitésérol.

Az adatbazisok minden érintett szakember és sziil6 szamara elérheté
helyen valo elhelyezése (egyéb tajékoztaté anyagokkal egylitt), igy példaul a
gyermeket ellatd helyeken és célkézénség szamara mdikodtetett kézérdekl

elektronikus feliileteken stb. erre legyen célzott k6zponti tamogatas.

6.5. Egyéb teriiletekre vonatkozd javaslatok

(0]

Készlljon Javaslati anyag a média bevonasanak lehet6ségeirél mind a korrekt

tajékoztatas, mind a szemléletformalas terén
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MELLEKLETEK

1. MelléKlet:

A helyi (Kistérségi) workshopok Uzenetei (1-20)4

I. (item: 2013. janius 1 - 30. kozott
Kecskemét (Bacs-Kiskun megye)
Jaszberény (Jasz-Nagykun-Szolnok megye)
Mosonmagyardévar (Gy6ér-Moson-Sopron megye)
HodmezOvasarhely (Csongrad megye)
Székesfehérvar (Fejér megye)
Budapest VIII. kertlet
Torokbalint (Pest megye)

Nyirtelek/Gorogszallas (Szabolcs-Szatmar-Bereg megye)

2013.06.06.
2013.06.12.
2013.06.14.
2013.06.18.
2013.06.19.
2013.06.21.
2013.06.25.
2013.06.27.

I1. iitem: 2013. szeptember 1 - november 30. kdozott

Sasd (Baranya megye)

. Battonya (Békés megye)
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

Hernadnémeti (Borsod-Abauj-Zemplén megye)
Hajduboszormény (Hajdu-Bihar megye)
Kerecsend (Heves megye)

Doroghaza (Négrad megye)

Marcali (Somogy megye)

Tolna (Tolna megye)

Vasvar (Vas megye)

Zalalovo (Zala megye)

Ajka (Veszprém megye)

Esztergom, (Komarom-Esztergom megye)

2013.09.17.
2013.09.19.
2013.09.24.
2013.09.26.
2013.10.01.
2013.10.03

2013.10.08.
2013.10.10.
2013.10.15.
2013.10.17.
2013.11.05.
2013.11.07.

* A sz6 szerint ismertetett javaslatokat - a kdzI6 megjeldlése nélkiil - idézGjelbe tettiik.
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1. Kecskeméti workshop Uzenet
2013. janius 6.

A workshop résztvevdi kiemelten fontosnak tartottdk a szakmakozi

egylittmiikodést.

Kilon befektetés, un. ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” megvalésithato,

egylittmiikodést erdsité javaslatok:

(o]

A szakmako6zi egylttmikodés eredményessége jelenjen meg az

intézmények beszamoléiban.

Helyi informaciés adatbazis biztositdsa, amely mindenki szdmara
elérhetd és naprakész informaciokat tartalmaz a szakemberek és

intézmények elérhet6ségérdl, profiljardl, mozgosithatd eréforrasokrol.

A kozponti szabdlyozads mellett legyenek koézésen kialakitott rendszer-
szeri helyi eljarasrendek is, jelenjen meg a tablazatos

Osszefoglalasuk is.

Legyenek rendszeresitett, munkaidében torténé, agazatkozi
szakmai munkamegbeszélések, melyek a napi gyakorlati team

munkat erdsitik.
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Egyéb szakembereket érinté javaslatok:

o Kob6z6s (kulonb6z6 agazatok egylttmikodésében) és ingyenes
tovabbképzések, amelyek egyrészt korszer(i ismeretek elsajatitasat
teszik lehet6vé, masrészt alkalmat teremtenek a kiilonb6z6 szakmak

képvisel6i szamara az egyittgondolkodasra.

o Adott munkakoron belldl elegend6 id6 alljon rendelkezésre az eset

megoldasara és a szakmakozi kommunikacié megvaldsitasara.

o Az id6keret tegye lehetévé a min6ségi munkat és az ,6nmegtartast”is.

o Koz0s szolgalati gépjarm(i biztositasa, amely lehet6séget teremt a tobb
szakma torO0dését, gondozasat megkivand esetek vonatkozasaban az
érintett csalad, gyermek felkeresésére. Ez id6— és koltségkimélo eszkoz
lehet minden szakember szdmara, a gondozott gyermek sziikségleteinek
kielégitése szempontjabdl pedig gyorsabb és komplexebb reagalast

jelent a pillanatnyi kihivasokra.

o A magas szinvonall ellatds biztositasa érdekében a szakemberek
szamara megfeleld, korszeri ismeretek, nyajtasa gyakorlatorientalt

tovabbképzéseken.

o Olyan ,jo gyakorlatok” megismerésére van szikség, amelyek mas
teleplléseken, mas agazatokban meghonosodva nodvelhetik a

szakemberek hatékonysagat.

o A szakemberek kapjanak lehet6séget szakmai személyiségik
karbantartdsara. Szupervizidos, esetmegbeszélés soran lehetdséget
kell biztositani minden olyan szakember szamara, aki emberekkel
foglalkozik, a kiégés megel3zésére, annak kezelésére. (Mert — Ancsel Eva
szavaival élve - ,Nem, aki langot Olel, nem az a bator, hanem aki

embert, egészen lassan égoét Glel, csak az a bator.”)

Ha tébb idét biztositunk a szakembereknek a szakmai személyiség fejlesztésre,
a ventildlasra, a kdzos esetmegbeszélésekre, teherbirobbak és hatékonyabbak

lesznek sajat szakterilettkon.
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A felséoktatas ,,bemeneti oldalan” olyan alkalmassagi vizsgalatokra,
tesztekre, szlirésekre lenne sziikség, amelyek elGsegitik, hogy olyan
személyiségl emberek keriljenek képzésbe (egészségligyi, oktatasi és
szocialis terileten), akik mar alapjaban véve alkalmasak arra, hogy
emberekkel foglalkozzanak, banjanak, masokat segitsenek. A képzés soran
pedig nagy hangsulyt kell fektetni a személyiség - és a szakmai

fejlesztésére.

A korai életszakaszban felmerilé nehézségek, a sziilé6k hianyos gondozasi-
nevelési ismeretei gyakran jelentenek kozvetlen veszélyt a kisgyermekek
optimalis fejl6dését tekintve. Mivel a sziil6 felel6ssége a gyermeknevelésben
megkérdojelezhetetlen, megfelel6 kompetencidkat és ismereteket, elméleti
és gyakorlati tudast kell biztositani szamara. Ennek érdekében tébbféle

megoldasi mod kerilt széba:
o csaladi életre nevelés hetedik-nyolcadik osztalytol

o gyakorlatorientalt ,szlldék iskoldja” (ismeretek, gyakorlati tudds, szilGi

szerepek és kihivasok.

o A média segitse a kora gyermekkorrdl, a fejlédésrol vald ismereteink
szélesebb korlvé tételét, a szul6i tudatossag tamogatasat, a nevelési
kérdések elGtérbe kerlilését (pl. olyan mlsorokon keresztil, mint a korabbi
Csaladi Kor). ,A sziil6k megjelennek a rendelében és azt kérik, amit a média
hirdet. J6 lenne, ha a korai fejlesztés is ilyen népszerii volna, tehat be kell
vonni a médiat abba, hogy legyen népszerli ez a feladat, és akar a
tarsadalmi felelbésségvallalas is hangsulyt kaphatna a median keresztiil, mert

igen nagy hatdsa van a szil6kre." ( Dr. Pongracz)

A szll6k szamara biztositani kell a megfelelé ismereteket és meg kell tanitani
Oket a fejlédési elmaradasok felismerésére. A sziilé6t motivaltta kell tenni
(,mit, miért, hogyan”, fejlesztés otthon - szll6k szocializdldsa szlil6ségre,
hitelesség, eligazodas stb.). Megfeleld szintli és mindségld kommunikacid
hasznalataval kell kozeliteni azon alulképzett szil6csoportokhoz, amelyek esetleg
nem értik a szakember &ltal haszndlt szavak jelentését. Igy bizalom telibb

légkdrben lehet megértetni az ellatds, fejlesztés sziikségességét, fontossagat.

o A szllGket segiteni kell abban, hogy a szolgaltatasokhoz a megfelel6

idében hozza tudjanak jutni. Pl. utaztatds megszervezésével, a
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szolgaltatas kihelyezésével.

A korai fejlesztést — amennyiben az a szlil6 szamara valéban elérhetd -

kotelezdvé kell tenni az elldtandd gyermek érdekében.

A komplex vizsgalatokhoz elegend6 idore és szakemberre van
sziikség ahhoz, hogy minden gyermek specidlis, egyéni sziikségleteire

minél nagyobb mélységben fény deriljon.

Tamogatd halo kiépitése, mikodtetése (empowerment) az ellatas

elérése, igénybevétele érdekében.

A szakembereknek idét kell biztositani arra, hogy a sziilo természetes
és mesterséges tamogato rendszerét megfelelden fel tudjak mérni,

és az ezekben rejlo lehet6ségeket ki tudjak aknazni.
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Megoldast kell talalni a ,,nyari sziinid6” idejére a folyamatos és magas szakmai
szinvonall fejlesztés biztositdsara. Ehhez a szakemberek |étszamanak novelésére,

a megfelel6 bérkeret hozzarendelésére van sziikség.

o A fejlesztés megvaldsithaté a napkozbeni ellatasok keretén beliil. A
nyujtott nyitva tartasuq, napkozbeni ellatast biztositd
gyermekintézmények (boélcséde, dvoda) lehetdséget teremthetnének
arra, hogy a fejlesztésre szoruld gyermekek integralt koérnyezetben
kapjak meg a szakmai segitséget Ugy, hogy a sziilének emiatt ne
kelljen tavol maradnia a munkahelyétél (vallalva az esetleges
munkahelyvesztés kockazatat, a munkavallaldi fenyegetettséget). ,A
szll6ket nem szabad olyan vélasztas elé allitani, amely arra kényszeriti,
hogy csak munkanélkiliként hordhassa a gyermekét a fejlesztésekre,
avagy a munkavallalds miatt ne tudja biztositani a gyermek eljutasat a

megfelel6 szakemberhez”.

A workshop megerésitette a TAMOP 6.1.4. koragyermekkori projekt altal

megvalodsitasra keriilé kévetkezo célkitiizéseket:

o Vilagos kompetenciahatarok megfogalmazasa szlikséges a kulénb6z6

szakmak vonatkozasaban.

o Olyan protokollok, amelyek 6sszehangoltan tartalmazzak az egyes
szakmak képviselbinek teenddit bizonyos esetekben. Ehhez olyan - akar
jogszabalyi szintl - elGirdsokra, iranyelvekre van szikség, amelyek
szamon kérhet6é formdaban biztositjdk és szabdlyozzak az indokolt és

adekvat egyittmikodést.

o Ko6z6s informatikai rendszer az egészségigy (védén6 és hazi
gyermekorvos) és a gyermekjoléti alapellatds szamara, amely atlathaté
és atjarhatd, ezzel kerlilve el a felesleges, id6pazarlé parhuzamos

dokumentaciot és adminisztracios munkat.

o Megfeleld informacidk biztositasa a szll6k szamdara (egészséglgyi
alapellatasrél, specialis ellatasokrol, szolgaltatasokhoz és ellatasokhoz
vald hozzajutas lehetbségérdl, feltételeirdl, stb.), informacidk kozotti

eligazodasi lehet6ség biztositasa.
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2. Jaszberényi workshop Uzenet
2013. janius12.

Kilon befektetés, uan. ,pénz, paripa, fegyver nélkiil’ megvaldsithato,

egylittmiikodést erodsito javaslatok

A workshop résztvevoi megfogalmaztak, hogy nagyon hasznosnak tartottak az
egylittgondolkodast, a ko6zos esetelemzést. Felmerilt, hogy a késdbbiekben
maguk is fognak szervezni workshopokat. A szervezésért mindig mas agazat

képviselbje felelne ,forgdszinpad szer(ien”.
Szakembereket érinté egyéb javaslatok:

A szakemberek szamara biztositani kell tovabbképzéseket az alabbiak szerint:
o lehetGleg ingyenesek legyenek
o gyakorlatorientaltak
o fokuszba kerilhet az agresszio- és a konfliktuskezelés
o érdemes lenne szakmakoOzi tovabbképzéseket szervezni helyben, az ott

egyuttm(ikod6 szakemberek szamara.

Azon szakmak esetében, ahol a szakember emberekkel foglalkozik (védénd, orvos,
szocidlis munkas, pedagogus) palyaalkalmassagi vizsgalatot kell bevezetni a
képzés elején. Ennek a vizsgdlatnak a kritériumrendszerét mihamarabb - a

gyakorlati szakemberekkel egyltt - ki kell dolgozni.

Ahhoz, hogy a felsGoktatédsban részt vevd hallgaték érzékeljék a rajuk varoé
nehézségeket és szépségeket a valasztott szakma vonatkozasaban:
e tobb gyakorlatra van szlikség (pl. védénbék esetében kevés a 3x4 hét, vissza
kell térni a 3x6 hetes gyakorlatokra),
e a pedagdgusjeldltek tanitasi gyakorlatukat tobbféle intézményben toéltsék,

ezzel kiprobalhatjak magukat kilonb6z6 kozegekben.

A szakemberek szamara - hogy a ,burn-out” jelenséget megel6zziik - tobbféle
rekreaciora van sziikség:
o rekreacios szabadsagok (minimum egy hét évente)

o lehetGség az dnismeret bdvitésére, elmélyedésre egy-egy témaban, amely a
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szakembert kilénodsen érdekli,

o kotetlen egylttlét a kollégakkal (kilénosebb kotott tartalom nélklli 1-2
napos pihenés),

o tanulmanyutak kulféldon,

o csapatépito tréningek.

A szakemberek anyagi megbecsiiltségét novelni kell. A jelenlegi (2008 6ta
befagyasztott) kozalkalmazotti bértdblaban szerepld bérek kétszeresével
elégedettek lennének a kollégak. A kliensek és a segitdok sok esetben nagyon
hasonlé anyagi helyzete nagymérték( fesziltséget szil, amelynek kezelése a

szakemberek szamara nem kénny( feladat.

A szakmakodzi megbeszélés résztvevoi kevésnek tartjdk az erkolcsi
megbecsiilést, amely ,vallveregetésben”, kitlintetésekben (nem az anyagi

természetl a fontos ez esetben) nyilvanul meg.

A jelenlevOk egyetértettek abban, hogy a szakemberek Iétszamanak novelésével
tobb id6 jutna egy-egy esetre, csalddra, ezaltal a munka hatékonysaga

megndvekedne.

A szakmakozi elektronikus adatbazis szikségességét, indokoltsagat minden
jelenlévo belatta. A tarsszakmak vezet6i és informatikusok kozGsen, a szakmai
dilemmakat végiggondolva dolgozzak ki ezt a rendszert. A titoktartds, a kiilonleges

adatok védelme kilondsen fontos szempont ebben a témaban.

Az Internet vilagaban rejl6 lehetGségeket (blogok, forumok, kozosségi oldalak) ki
kell hasznalni, mivel a fiatalokat, a leend6 szlil6ket és a mar szlloi szerepet
gyakorlé felnGtteket abban a kozegben kell megszdlitani, ahol, otthonosan
mozognak. Fontos azonban, hogy ezeken a fellileteken is szakmai, kontrollalt
informacidék keriljenek atadasra. Tehat, akar a Facebook-on is meg lehetne

szélitani azokat a szlil6ket, akik a projekt egyik célcsoportjat képezik.

A gyerekek szamara az ellatérendszert az aldbbiak szerint kellene alakitani:
o Lakhelyre val6o tekintet nélkil elérhetové kell tenni minden olyan
szolgaltatast, amely optimalis fejlédésiikhdz nélkllézhetetlen. Ennek kiemelt

jelentésége van a leghatranyosabb helyzetii kistérségekben.
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A szakembereknek kell elutazni és szolgaltatni a gyermek sajat
kornyezetében, mert a szll6k egylttmikoédése, motivaltsaga, anyagi
lehetGségeik esetlegesek a vizsgalatokon valé megjelenések tekintetében.

A kllonb6z6 szlirések, a gyermekfogaszat, a fogszabalyozas, a gyégytorna,
a logopédia, a korai fejlesztés menjen ,hazhoz”.

A csalddterapia, a pszicholégus igénybevételének lehetoségét pedig a
lakdhelyhez kozel kell biztositani, akar a tanyakézpontban, ha a
teleplilésre vald eljutds nehézkes az ott él6k szamara.

Minél tobbféle alternativ napkodzbeni ellatasra van sziikség ahhoz, hogy a
gyermekek egyeéni szikségleteiknek megfelel6 gondoskodasban
részesiljenek. A hatranyos helyzetliek esetében felmertlt a ,hetes 6voda”
gondolata.

Olyan intenziv csaladmegtarté szolgaltatasok kellenek, amelyek
valdban hatékonyan segitik meg a kisgyermekes sziléket (pl. Homebuilders

program. A programrol tovabbi részletek talalhaték az interneten.).
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(o]

A ,nyari sziinet” idején a korai fejlesztés, a pszicholdgiai szolgaltatas, stb.

ne alljon le, mert az visszavetheti a gyermekek fejlodését.

A miivészeteket (tanc - zene - drama) jobban kellene alkalmazni a

gyermekek fejlesztése soran, mert nélkilézhetetlen részképességeket lehetne

fejleszteni

A médianak nagy jelentésége van az érték- és informacidokozvetitésben, az

ismeretterjesztésben. Ezért:

(¢]

(o]

a fejlédési rendellenességeket, betegségeket, specidlis szlikségleteket be
kell mutatni a médiaban olyan felvilagositd6 m(isorokban, amelyek érdekes
feldolgozasban, f0 mdlsoridében tajékoztatjdk a lakossagot. Ezek
eredményeként a massag elfogadasa pozitivan valtozik, igy adott esetben
a szil6 nem fogja szégyellni, ha gyermeke segitségre szorul. Tehat a
gyermek hozzajut a sziikséges ellatashoz.

Erdemes lenne bemutatni a védénék, segitdk egy-egy munkanapjat a média
csatornain keresztlil annak érdekében, hogy az emberek lassdk és értsék,
miben tud segiteni az adott szakember.

Népszerlsiteni kell, hogy milyen szolgaltatasok érhetéek el, ha valaki
koragyermekkorban fejlesztésre szorul.

Az egészségtudatos magatartas népszerlsitése mind a gyermekek, mind a

felnGttek szamara (sajat nyelvikon) kiemelt jelentéségli a prevencidban.

A sziilok vonatkozasaban tobb gondolat is megfogalmazddott:

(o]

Munkahelyteremtéssel munkahoz kell juttatni, akit csak lehet. A
segélybsszeg — munkabér viszonyat Ggy kell alakitani, hogy érdemes legyen
a munkavégzést és az abbol szarmazd bért valasztani. Mindezt Ugy, hogy a
béreket emeljik, nem a segélyeket cs6kkentjik. A munkaba jaras jo példat
jelent a gyermekek szamara, igy hozzajarul a sikeres szocializaciohoz.
Harom gyermek neveléséért csaladi potlék jarjon, a negyedik (és sokadik)
gyermek utan kizardélag adékedvezmény. Ezzel el lehetne kerilni, hogy a
gyermek legyen a megélhetés forrdsa, kockaztatva azt, hogy a sokadik
gyermek megsziletése miatt mar egyikre sem jut elég id6, odafigyelés,
anyagi raforditas.

A szill6ket motivalni kell abban, hogy fontos legyen szamukra minél tobb
ismeret megszerzése a gyermekek fejlodésérol. A motivacio mellett

ezeket az informaciokat kozvetlentl kell biztositani szamukra. Akar
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szlil6csoportok megszervezésével is.

A tudatos csaladtervezés nélkllozhetetlen ahhoz, hogy ne szlilessenek
nem kivant gyermekek, vagy olyan gyermekek, akik ellatasardél a szilok
képtelenek gondoskodni. A csalddtervezést mar iskolds korban, az adott
korosztaly értelmi és érzelmi érettségének megfeleléen kommunikalni kell.

A szocidlisan raszoruldk szamara téritésmentesen kell biztositani a
fogamzasgatlas lehetdségét.

Azon szll6k, akiknek mar tobb gyermeke atmeneti nevelésben a kiskoruakat
minél hamarabb o6rokbe adhatéva kellene nyilvanitani. 10 éves kor alatt
talan még van esélyilik arra, hogy jé csaladi kdrnyezetbe keriljenek.

Azokat a szlilGket, akik elhanyagoljak, veszélyeztetik gyermekeik fejlédését
idoben olyan szankcidkkal kellene sujtani, hogy a gyermekek minél kisebb
mértékld karosodast szenvedjenek el az elhanyagold, veszélyeztetd,

bantalmazod szUl6 részéral.
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3. Mosonmagyarévari workshop Uzenet
2013. janius 14.

Amit ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet valdsitani a

workshop hozadékaként, helyi szinten:

(¢]

Egységes helyi szakmai adatbazis |étrehozasa a szakemberek szamara és a
lakossag szamara egyarant hozzaférhet6 médon pl. a varos honlapjan
elérhetové tenni, folyamatosan frissiteni. Ez kiemelten fontos annak
érdekében, hogy a szakemberek rendszeres és személyes kapcsolatban
allhassanak a gyermekek érdekében.

Erre jo gyakorlatként felhasznalhaté a workshop eldkésziiletében a vezetd
védons altal készitett adattabla, ami a meghivottak névsorat és
elérhetdségét tartalmazza. A szervezOk vallaltak, hogy azt minden megjelent
részére elkildik.

Megyei szinten a pedagdgiai szakszolgdlat korai fejlesztési
munkacsoportot mikodtet, melyben 3 agazat szakemberei havonta
egy alkalommal talalkoznak aktudlis munkarendnek megfeleléen. (pl.
jogszabaly értelmezés, moddszertani kérdések megbeszélése, (j mddszerek
ismertetése stb.) Résztvevok: gydgypedagogusok, gyermekpszichologus,
megyei vezet6 védond, neuroldgus, bolcsédevezeto.

Helyi szinten is fontos lenne a jelen workshophoz, illetve a megyei
munkacsoporthoz hasonld, akar negyedéves taldlkozasokat szervezni, hogy
a tarsszakmak szakemberei megismerjék és megosszak egymas kozott a

kilonb6z6 szakmak jogi és/vagy mddszertani ismereteit.
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Tovabbi, a szakemberekre vonatkoz6 javaslatok:

(o]

A jelenleg megyei szinten mar mikédé korai fejleszté6 munkacsoport
szélesebb korl |étrehozasa javasolt a helyi ellatandd terlletre is, melyek
egymassal haldézatszerlien alljanak kapcsolatban. Ennek a rendszernek
orszagos felépitése is javasolt.

A jogszabalyokhoz legyenek gyakorlatorientalt végrehajtasi rendeletek

A tarsszakmak szakembereinek legyenek olyan rendszeres, ko0z0s
tovabbképzések, melyekben gyakorlatorientaltan és értheté nyelvezettel
ismerkedhetnek meg egy-egy aktudlis témaval (jogi, moddszertani
értelmezéssel, stb.).

A témavalasztds és a mddszertani tovabbképzések szervezlje a pedagdgiai
szakszolgalatokban 1évé munkacsoport, illetve ennek egy-egy szakembere-
a ,KULCSEMBER"” - legyen (nevezhetjik mentornak vagy koordinatornak).
(Ok/6 érzékeli/k a vizsgalatokra épilve jelentkez6 szikségleteket és az
aktualitasokat)

Minden érintett dgazatban (szocidlis, egészségligyi, oktatasi) szilkséges a
megfeleld anyagi megbecsilés kifejezése is, ami a jelenlegi
kozalkalmazotti bértablaban szerepl6 bérek kétszeresét indokolja.

A szakemberek szamara - minden érintett szakmaban - bevezetésre javasolt
a rekreacids szabadnap, ill. szabadsag. Legyen tovabba munkavégzés aldl
felmentett havi egy szakmai nap. Ezen kivlil minimum 6t évenként egy
hoénap fizetett szabadsag rekreacios pihenésként.

Minden szakember szamara nélkilézhetetlen a megfelel6 infrastruktira,
kiemelten a hardver és szoftver biztositasa, ami egyrészt a
munkavégzéshez, ezen bellil a gyors és hatékony adminisztracidohoz
szlikséges..

A gyermekut folyamatban a szll6k és a szakemberek felé is be kell épiteni
szamonkérési, ellendrzési és szankcionalasi folyamatot. (pl. csaladi
potlék folydsitasa legyen szll6i kotelességek teljesitéséhez kotve, igy a korai
szlirésben, fejlesztésben részvétel teljesitése)

A szamonkérés és ellenGrzés (monitorozas) a szlikségleteket meghatarozoé
bizottsdg szakembere un. ,KULCSEMBER"kezében kell, hogy legyen. Az
alapvetd infrastrukturdlis és  szakmai feltételek biztositasahoz
elengedhetetlen, hogy a normativak (alap, tobbcéld, stb.) fedezzék a
személyi és dologi kiadasokat. Ezzel elkerlilhetévé valik, hogy az

onkormanyzatok anyagi korlatai miatt a szolgaltatdsok elégtelenil
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mUikddjenek.

A gyermekek érdekében tobb és tobbféle szakember egyiittes
munkajara van szikség a tarsagazatok terlleteir6l. Példaul
pszicholégusokra,, terapids szakemberekre, logopédusokra gyermek
audioldgusokra,, gyermek szemészekre.. , Sz(ik, tulterhelt és fizetds az ellatd
kapacitas”, a kiszlirtek tovabbkiildésére (pl. ebben a térségben, Gylrben a
Gézenguz Alapitvany hozzaférheto).

Kérdés, hogy a ,,gyanu” elegend6-e a tovabbkiildésre?

A gyermekjoléti szolgdlatndl nincs lehetéség a prevenciéra, csak a
~védelemre”, hatdsagi szerepre.

Az intézmények, ill. a fejleszt6 szakemberek kapjanak ellatasi dijat a fel-
felbukkand, ill. bevandorld és vandorlé, dokumentdltan a fejlesztés
szikségletét hordozd, altaluk ellatott gyermekek utan is.

Helyi specialitas a kulfoldiek illegélis tartézkodasa (harom hatar talalkozik).
A bevandorlék kérdésének kezelése sziikséges dontéshozdi szinten.
Idegenrendészet bevonasa is indokolt: ,Kar, hogy nincs itt egy rendér!”
Szlikség van egy a tarsszakmak altal atjarhato és hasznalhaté informatikai
nyilvantartasi bazisra, megfelel6 biztositékokkal és hozzaférési
rendszerek kidolgozasaval.

A jogosultsagok kidolgozadsahoz a tarsszakmak képviselbi és informatikusok
egylttes munkaja szlikséges, figyelembe véve egyrészt az adatvédelem
és a titoktartas szabalyait, masrészt a gyermekek optimalis
ellatasahoz sziikséges és nélkiilozhetetlen adatmennyiséghez valo

hozzaférést.
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A gyermekek kapcsan sziiletett javaslatok:

(o]

o

Ingyenes, alanyi jogon jaré mindségi, kontrollalhatéd szolgaltatasokat
lehessen biztositani, ellen6rzétt és mérhet6é eredményekkel a gyermekek
megfeleld fejlédése érdekében.

Kozel kell vinni és kiszamithatdé maddon kell mikodtetni az ellatast (PI.
bolcsGdei vizsgaloszobat alakitottak ki, de nem tudjak, milyen keretbdl
mikoddtessék).

A korai fejlesztést megel6z6en egységesitett és gyermekbarat sziirési
eszkozokkel, médszerekkel kell feltdrni és megallapitani a gyermek
szikségleteit. J6 gyakorlat” erre a Gy6rben mikodo hallas- és |atasszlirés.
Egy kézben kell, hogy legyen a ,gyermekat folyamat”. /kulcsemberek
halézata/

A szikségleteket megallapitd szakember /KULCSEMBER/ - szakértoi
bizottsagban 1évé team-tag - ellenGrizze, és sziikség szerint korrigalja a
gyermek fejlodését meghatarozd utat, szolgaltatdsokat és szakembereket.
Tankeriiletenként kell, hogy legyenek tovabbi KULCSEMBEREK, akik a
végrehajtasi folyamatokat tartjak a kezlikben.

A mentorok haldzatat ugy kell kialakitani, hogy ne csak egymassal, de a
szakért6i bizottsdagokban milkédé teammel, ill. ottani mentorral is
folyamatos munkakapcsolatban alljanak.

A j6 milkodéshez ki kell alakitani a megfelel6, mindenre kiterjedd
~Gyermekit protokollt”.

A gyermekek fejlesztését folyamatosan kell biztositani a megfeleld
eredmény eléréséig, fliggetlenlil az intézmények oktatasi rendjétdl, ill. a
nyari, és a tovabbi szabadsagolasok idejétdl is.

A gyermekek nyelvén is kell olyan probléma megfogalmazasi és kezelési
mintakat kozvetiteni a média kiillonbozo felliletein (ideértve az internetet)
amelyek érzékenyitenek, empatiara, a massag elfogadasara, és nem
utolsdsorban az onkifejezésre tanitanak.

A feln6tté valas folyamatat korszerlen kell kisérni és segiteni azaltal, hogy
pl.: mar 6vodas kortdl meghatarozott 6raszamban és kotelezé jelleggel
kerlljon be a tanmenetekbe a csaladi életre vald nevelés, korszer(i, a
gyermekek életkori sajatossagait figyelembe vev6 mddszerekkel,
interaktivan oktatva. Szilkséges a pedagdgusi szemléletvaltds, ami az
oktatasrdl a nevelés felé viszi a hangsulyt

A fiatalok elérésében azokra az internet a&ltal nyujtott lehet&ségekre
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(k6z0sségi oldalak, forumok, blogok) kell tAmaszkodni, amiket hasznalnak.

A sziilok vonatkozasaban:

(o]

A szllok a gyermekik kérhazi kezeléseire, ill. vizsgalataira vagy
fejlesztéseire kapjanak fizetett tavollétet munkahelylkrol.

A munkahelyeket érdekeltté kell tenni abban, hogy (pl.: a cafetéria
rendszerbe épllten) biztositsanak lehetdségeket a szlil6knek gyermekiik
fejlesztése érdekében.

Sziikség esetén csokkentett munkaidot kelljen biztositani az olyan
szllonek, akinek gyermeke fejlesztése érdekében ez indokolt.

Ha a szil6 problémas gyermeket nevel, ezért kapjon bér jellegi
jovedelmet, hiszen egy ilyen gyermek megfeleld szintl ellatasa egész
napos, megerolteté folyamat lehet.

A szil6 csak abban az esetben részesiljon kiilénb6z6 csaladtamogatasi
formakban, ha teljesiti gyermekével szembeni kotelezettségeit, pl.
biztositja szadmara a kotelez6 védooltasokat, szliréseket, fejlesztéseket
(kilonos tekintettel a vandorld, rejt6zk6do6 csaladokra).

Jogszabdlyi szinten rendezni kell, hogy a gyermek ne mehessen addig
oktatdsi intézménybe, amig minden sziikséges védooltast meg nem
kapott.

A szlil6k szemléletformalasara és a szll6i kotelezettségek népszer(isitésére
érdekében ki kell haszndlni a kilénb6z6 médiumok erejét. Rovid
tarsadalmi hirdetésekben, an. ,spotokban”, ill. jatékfilmekben vagy akar
sorozatokban kell bemutatni egy - egy probléma megfogalmazasat és
kezelését.

Nagyobb gondot és tobb id6t kellene forditaniuk a szakembereknek a
sziillok mentalhigiénés megsegitésére, kilénésen a kovetkezd
terileteken:

Gyermek sériiltsége esetén segiteni kell a massag elfogadasat - személyes
taldlkozas, segit6 kapcsolat biztositasaval.

Tipikus szll6i magatartasok, igy a ,tulzott kotédés, ill. elégtelen
egylttm(ikodés” esetén.

Foglalkozni kellene a szlldk szlirésével (pl. ingazdk,, pszichésen terhelt
sz(l6k) mivel ide-oda viszik a gyereket.

Csaladok ,feltérképezése”, a ,csaladi mult feltardsa szocidlis, munkalgyi,

életvezetési szempontbdl.
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o Bizalmi kapcsolat hianyaban ,nem mindig merik elmondani, szégyellik, ha a
gyerek problémas” pl. bolcsddei felvételnél csak késObb deril ki a gyermek
betegsége

o A valsaghelyzetl anyak tdmogatasa.

J6 gyakorlatként emlitették, hogy miikodik a pedagdgiai szakszolgalatnal:
o Ovoda elGtti fejlesztés, un. el6készité csoport
o eszkOzkolcsonzés: szakkodnyv, jaték, gydgyaszati segédeszkozok
o gyakorlati, célzott tandcsadas: jatékra nevelés, Onkiszolgalasra

nevelés, zenei és mozgasfejlesztés.

Az enyhébb (diagndzis nélkili) esetekben viszont nem biztositott specialis

tamogatas pl. jatszohaz.

Tobbfajta fejlesztési forma mikodik, tobek kozott: utazétanari, egyéni és
csoportos foglalkozds, azonban ezek tovabbi biztositdsa 2013 &szétdl

kérdéses
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4, H6dmezovasarhelyi workshop Uzenet
2013. janius 18.

Amit ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet valésitani a
workshop hozadékaként helyi szinten:
o A helyi kapcsolati kézpont” (integralt intézményrendszer) miikod6képes
egylttmkodést biztosit.
o A sokszakmas egyideji csalddgondozas, mint "j6 gyakorlat”

elterjesztése orszagosan javasolhaté.

A gyermekek kapcsan sziiletett javaslatok:

o Sokszakmas egyuttm(ikodés kialakitasa (észlel6-jelz6 funkcido miikodtetése)
orszagos szinten gyermekjoléti szolgalatokhoz rendelésében vagy
koordinaldsaban.

o A szul6nevelést, edukaciét mar a 8. osztalyban el kell kezdeni A tantervbe
be kell épiteni a gyakorlatorientalt csaladi életre nevelés orat. Ennek
hidnydban pedig az osztalyfénoki o6ran kell kitérni a csaladi élettel

kapcsolatos témakra

A sziilok vonatkozasaban:

o Emelt csaladi potlék megallapitas esetén tamogatasi feltételként a szllo
vegyen részt 30 6ras képzésben, ahol ismeretet szerez a szolgaltatasokrol,
tamogatasi lehetdségekrdl, gondozasi-fejlesztési modszerekrol.

o Szil6 - gyermek kapcsolatot erdsité programok bevezetése bolcsédés

kortol, (helyi szinten a sziikségletekhez viszonyitva).
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Tovabbi, a szakemberekre vonatkozo6 javaslatok:

(o]

Legyen rekreacids (10 év utan félév), alkotdi szabadsag (20 év utan 1 év),
illetve félévente ingyenes szupervizid.

Egységes, tobbiranyu eljarasi protokoll kialakitasa a gyermekuton észlelt
problémak esetére.

Ellatotti szam/szakember arany javitasa a mindségi munka érdekében.

Az egyéni és csaladdal valé foglalkozas el6térbe helyezése csoportos
foglalkozassal szemben (minGségi munka).

Munkaid6ben kozos tovabbképzés helyettesités megoldasaval.

Utazé szakembereknek helyi bérlet, mas telepilésre gépkocsi hasznalat.
Utazas szamitson bele a munkaidébe

Infrastrukturalis rendszer bdvitése: internet, mobiltelefon, laptop stb.
Kozalkalmazotti bérek versenyszférahoz igazitasa.

Orvosi ligyeleti id6 szamitson bele a nyugdijba.

Jogszabalyok:

(o]

SzUl6i kotelezettség nem teljesitése (korai fejlesztés), szankcionalhatd
legyen.

Tamogatd szolgalatok jogi szabalyozasa alapellatasban (legyen Ujra 300
ezer f6tdl, létszdmardnyosan).

Magasabb normativa legyen, hogy a személyi és targyi feltételek
biztosithatéak legyenek.

A Nemzeti Média Hatdsag korlatozza az egészséges személyiségfejlodést
akadalyozo tartalmakat.

Szocialis jogszabalyokban is jelenjen meg a titoktartasi kotelezettség, ne

csak az etikai kddexben.
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Egyéb:

(o]

Helyi szinten intézményi adatbazis |étrehozasa (elérhet6ség, szolgaltatas,
eljarasi protokoll, tertleti lefedettség megadasaval) - rovidtédvon, akar egy
éven belll

Adatbazis megjelentetése minden olyan helyen, ahol megfordul a szil6
(gyégyszertar, onkormanyzat, orvosi rendeld, mulvel6dési - kulturdlis
intézmény stb.) - rovidtavon, akar egy éven belil

Médidk, plakatok segitségével pozitiv mintat adni, (TV, reklam)
kozvetitése.

Eletszer(i adatvédelem legyen (errdl akar workshopot lehetne tartani).
Utazasi feltételek javitdsa - az utazépedagodgus jusson el a csaladhoz.
Tobb specifikus szakember bevonasa a korai fejlesztésbe (pl. ergoterapeuta,

eszkozhasznalat).

A nyilvantartasi rendszer legyen mar szliletést6l biztositott, a célhoz
kotott atjarhatosag figyelembe vételével

Legyen kozds mddszertani Utmutatd.

Transz-diszciplinaris (szakmakozi) team konkrét esetfeldolgozasa (évi 2-
3 alkalommal).

Konkrét eset koOvetése, suUlyosbodas megeldzése rovidtavon (egy éven
belll).

A szakmakozi titoktartast feloldhatja a "team titok”.

J6 gyakorlatként bemutatott tevékenységek, melyeket elterjesztésre

javasolnak:

K6z6s csaladterapia a Pedagdgiai Szakszolgalat pszicholdgusa és a Gyermekjoléti

Szolgalat erre felkészitett csaladgondozdja kdozrem(ikédésével.
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5. SzéKkesfehérvari workshop Uzenet
2013. janius 19.

Amit ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet valdsitani a

workshop hozadékaként helyi szinten:

o Tudatosan megszervezett szakmakozi egylittmikodésre van szikség.

Minimum félévente egyszer 6ssze kellene lni.

o Tobb szakmakozi forumot kell szervezni, akar esetmegbeszéléssel,

eljarasrendekrdl, stb. telepdilési, jarasi, megyei szinten.

Szakembereket érint6 javaslatok:

o Személyes szakemberkapcsolatok kellenek, ebben segitséget nyujtana a
helyi informacios adatbazis, mert az informalis kapcsolatokon nagyon sok
mulik.

o Kozpontilag hozzanak létre egy adatbazist (intézmény és szakember), amit

folyamatosan frissitsenek,, ehhez minden érintett férjen hozza.

o Altaldban tobb szakemberre lenne sziikség, de kiemelten: logopédus,
tiflopedagogus, fejleszt6pedagdgus, konduktor, pszicholdgus

feladatkorokben.

o Idosebb szakorvosok 6réommel maradnanak a szakmaban, f6leg azok,
akik, eljutnanak a kistelepiilésekre is. igy nem a sziilének kell elutaznia. PI.

méhnyakrak sz(irés esetén ez a mddszer nagyon jol mikodik.

o A szakembert érdekeltté kell tenni abban, hogy minél korabban kiszlrje
az elmaradasokat, eltéréseket. A rendszer értékelje azt, ha egy szakember

lelkiismeretes, nemcsak a kotelezd feladatokat végzi el.

o Jobb anyagi megbecsiiltség: pl. jelenlegi kozalkalmazotti bértabla

minimalis 1.5-szerese legyen az alapbér.
o Rekreaciés szabadsag bevezetése.

Gyermekeket érinto javaslatok
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@)

(o]

A gyermek egyéni érettségéhez mérten kell meghatédrozni a kotelezé
ovodai ellatas sziikségességét. Ha szeret6 kornyezetben van otthon,
fejlédése biztositott, akar testvérek is vannak, akkor harom évesként

megfelelhet neki a csaladi kdrnyezet”.

Szakember team egy helyben elérheté legyen: konduktor,
gyogypedagogus, neurologus. A gyermeket ne kelljen kilén idépontokra,

kilonbozd helyszinekre elvinni.

Szlirésre és szolgaltatasra vonatkozdan: legyen utazé szakember,
utazé szakrendelés, mozg6 szakorvosi rendeld. Akar az dvodaban,
védén6i szolgdlatnadl is ,rendelhetnének”. A szll6 jelenléte és

egylttm(kodése nélkllozhetetlen.

Felmeriilt a hetes otthon kérdéskére. Ot éves kortdl taldan érdemes
lenne a gyermek elhelyezése indokolt esetben a megfeleld ellatasokhoz

vald hozzajutas érdekében.
A megfelelé6 mennyiségii ellatashoz jusson hozza a gyermek.

Sziikség lenne egy mentorra vagy csalddgondozéra, aki végigkiséri a

gyermek utjat.

Jelenleg csak a gyermek Ujszllott és tankoteles korban torténd
statuszfelmérés kotelezéen elGirt. Az utdbbi id6épont mar késé.
Eletkorhoz koétott (1, 3, 6 hénapos, valamint az 1, 2, 3, 4, 5, 6 éves)
statuszvizsgalatokon részvétel a szil6 széamara legyen kotelez6en
el6irva. Ha a szll6 ezt nem biztositja, akkor szankcionalni, ha biztositja,

akkor jutalmazni kellene. Ehhez végrehajtasi rendelet kell

A média a gyermekek érdekeinek megfelelen szlirje meg a mlisorokat.

yar

Sziiloket érint6 javaslatok:

> A jogszabaly 2014.szeptember 1-t6l teszi kotelezdvé. A javaslat alapja az EMMI Oktatasért Felel6s
Allamtitkarsag sajtéanyaga, mely szerint:

~A gyermeknek fOszabaly szerint harom éves koratdél kotelezé6 napi négy oraban ovodai
foglalkozason részt venni. A jegyz6 a szilé kérelmére és az o6vodavezetd, valamint a védénd
egyetértésével a gyermek 6todik életévének betdltéséig felmentést adhat a kotelezd dvodai nevelésben
vald részvétel aldl, ha a gyermek csaladi kérilményei, képességeinek kibontakoztatasa, sajatos helyzete
indokolja. ,,
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A sziil6i szerepre nevelés mar az iskolaban jelenjen meg, s6t, ha lehet

mar ovodaban.

A segély biztositasa indokolt esetben kozponti forrasbol térténjen, ne
az dnkormanyzat anyagi lehet6ségein muljon, hogy a gyermek eljut-e a

fejlesztésekre, az anyagiak hianya miatt.

A fogamzasgatlas elGtérbe helyezése a terhesség megszakitassal

szemben. OEP &altal tdmogatott fogamzasgatlasi eszkdzok biztositasa

A szakember/asszisztens kisérje el a raszorulé sziilot a megfeleld
elldtds helyszinére, ne legyen technikai akadaly, a szul6 estleges

nehézségei miatt.

A tobbi, otthonmaradé gyermekre valaki vigyazzon, amig elviszik a

raszorulé gyermeket a megfelel6 ellatasra.

Szabalyozas:

O

Az ellatasokhoz valé hozzaférést optimalizalni kell. Ne toérténjen
meg az, hogy valaki tobbféle ellatast igénybe vesz akar indokolatlanul,

masok pedig egyaltalan nem jutnak hozza az ellatashoz.
Ellatott és szakember arany optimalizalasa.

~Ne csucsra-jaratott szakemberek legyenek.” Legyen a

krizishelyzetekre is kapacitasuk.

A volumenkorlat kérdéskorét rendezni kell (pl. ,Ne szlljon ma, mert
nem fogjak kifizetni!”; ,Csak holnap lehet beteget ellatni, mert ma nem
fizetik ki.”).

Varolistak roviditése sziikséges.

Egyéb megjegyzések:

(o]

~Lebegnek a rendszerek, és nem érnek Gssze.”

~A védonoGi halézat rendelkezésre all. Ez egy Hungaricum, de nem
kotelez6 igénybe venni a szolgaltatasat Ki latja a gyereket, ha a védéndi

ellatas elutasithato?”
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o ,Ha mindenki jol teszi a dolgat, a szolgaltatdsok Osszeérnek életkornak
és szakmai hataroknak megfeleléen, ha a gyermek nem veszélyeztetett,

akkor nem kell hozza mentor vagy koordinator.”

o Hazi gyermekorvos/haziorvos, ha nem tulterhelt, tudnd koordinalni a

"gyerekutat" és gyakorolni a kontrollt a folyamat felett.

o Fogamzasgatlasért minimalis O6sszeget kelljen fizetni, de mindenki
szamara elérheto6 legyen. ,Ne legyen ingyenes, mert az ingyenesnek

nincs értéke, abbdl panama lesz (pl. inzulin-kereskedés)”.

o A csaladi poétlék csak abban az esetben jarjon, ha a gyermeket elvitte a
szUl6 megfeleld kezelésre. Sziikséges, hogy az err6l sz6l6 informacio

eljusson a szakorvoshoz is.

Jelen projekt célkitlizéseit meger6sitd megallapitasok:

o A haziorvosnak-védénének hamarabb fel kellene ismernie a
nehézségeket, batrabban kiildjék a gyermekeket tovabbi vizsgalatokra,
fejlesztésekre. Ne legyen a ,majd kindvi” a cél.,Amint felmeril a gyanu,

azonnal kuildjék el szakorvoshoz a gyermeket”

o Egyrészt olyan tovabbképzések kellenek, amelyek egyrészt
gyakorlatorientaltak, masrészt specidlis tudast és készségeket
nyljtanak. Emellett a szakemberek leterheltségét csokkenteni kell. igy
a védén6, a gyermekorvos, az adott szakember nagyobb eséllyel

ismerné fel az eltéréseket.

7 gy

o Egyszerl, adekvat sziiromodszerek megtanitdsa a véd6n6ék szamara.
Ezek elérhet6vé tétele, a hatékony, jogtiszta szlrdéeszkozok

finanszirozasanak biztositasa.

o A képzé intézményekkel valdo kapcsolat hatékonyabb legyen, a

fels6oktatasban féként a hianyterlletekre legyen képzés.

o Legyen ingyenes, munkaidében torténd mentalhigiénés megsegités,

szupervizio.

o A gyermek sziikségletei hatdrozzdk meg a tobbféle maddszertani

javaslatot, kezelést.

53



Pozitiv példakkal motivalni a szlil6ket és kontrolladlt informacidkkal

ellatni oket.

Hogyan tegylk befogadova a sziiloket? Szll6klub, esetmegbeszélés,
stb. Erre kellene hatékony mddszert talalni. A munkavégzés miatt a
szlUl6k nem érnek ra arra, hogy kilén klubokba menjenek. Azok, akik
nem dolgoznak, sokszor érdektelenek. Erzékenyiteni, nyitottd kellene
tenni a szllOket. Pl. kdzkedvelt sorozatokba beépiteni ,nevel6 célzatu”

informacidkat.

A szil6ket szocializalni kell: pl. intenziv csaladmegtarté
szolgaltatasokkal. Szakember, asszisztens tanitsa meg azt, amit a szllei

nem tanitottak meg neki.

A média kozvetitse a szllOk felelGsségét kilonb6zé milsorokban és
hangsulyozza a korai fejlesztés szikségességét, ezzel lehetne a

szemléletet formalni.
Alakuljon ki egy, szakember garda altal megalkotott eljarasrend

Jogszabalyi szinten megfelelé adatlapok kidolgozasa sziikséges,
amelyek korszerlek, az adott szlikségletek, statuszok mérésére

kivaldak.

Adatbazis: 4agazatkozi atjarhatdsag, célhoz koétotten, ellendrizhetd
jogosultsaggal és kontrollal mikodjon. Mindenki konkrét céllal
hasznalhassa. Leginkabb a fejlesztési informacidk, a szllok allapota,

csaladi anamnézisek keriljenek bele.
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6. Budapest VIII. Keriileti workshop Uzenet
2013. janius 21.

Amit helyi szinten ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet
valésitani a workshop hozadékaként:

o Olyan adatbazist, cimlistat kell létrehozni, amelyhez szakember és érintett
szUl6 egyarant hozzaférhet. A telepulési/kerileti honlapok erre kivald
feliletet biztosithatnak. Minden szakember/szolgaltaté/intézmény maga
felel azért, hogy mindig naprakész informacidkat biztositson a honlap

karbantartéja szamara.

Idézetek az el6adasokbol:
Ovodavezetd:
o .Nagyon nagy gond, ha o6vodas korban nem kerilnek kiszlirésre a
rendellenességek.”
o Az 6voda még tudja formalni a szul6 szemléletét.”
o .A gyermekjoléti szolgalatnak el kell hinnie, amit az évoda leir.”
o ,Maugli is megtanult beszélni, de nem abban az idében, amikor kellett
volna.”
o .Lepkehaléval kell befogni a szuléket a rendezvényekre” - nehezen
motivalhatdéak a szilék. A "lecsuszott szlil6k"nehezebben jonnek el a szil6-

programokra.

Neonatoldgus fborvos:

o ,Irtd nagy kdosz van a fejlesztés terliletén. Ennek hatterében az elégtelen
finanszirozas all.”

o ,Nincs orszagos elérhet6sége a fejlesztési lehet6ségeknek.”

o ,Figyelembe kellene venni, hogy bizonyos betegségekre valé hajlam
nagyobb egyes etnikai kérékben pl. a cigdnysag kdérében a galaktozémia®
jelent6s szazalékban fordul eld.”

o ,Jelentésen megndtt az ikerszlilések és a csaszarmetszések aranya, melyek

kockazati tényezdét jelentenek a gyermekek egészsége szempontjabdl,

6 Tejcukor lebontds velesziiletett zavara, mely sulyos kdrosoddsokhoz vezet
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utobbi esetében emelkedett az pl. az atopias allergiak és az 1. tipusu

diabétesz el6fordulasi aranya is.
J6 gyakorlat a koraszilétt gondozads terén, hogy érintett egészséglgyi
szakemberek szamara tobb éve rendszeresen megrendezésre keril a ,Hazamentem

a PIC’-bél” konferencia.

Haziorvos, énkormanyzati egészségpolitikai tanacsado:

o ,Probléma a kerlletben, (a jelentds aranyd sokproblémas csalddok
tekintetében) a korai hazaadas”.
o ,A kotelez6 ovodai elhelyezésre a kronikus beteg gyermekek esetén (pl.

novekvd szamu cukorbeteg gyermekek) nem felkészilt a személyzet”.

7 Perinatdlis Intenziv Centrum
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J6 gyakorlatként emlitik, hogy a kerilet iskolabuszt mikodtet a gyermekek

kénnyebb és biztonsagosabb eljutasa érdekében.

Atmeneti gyermekotthon vezetdje:
,Képet adunk - készséget fejlesztiink” cimmel a TAMOP 5.2.5.A-10/1 ,Gyermekek,

s

A szakemberek vonatkozasdban a kovetkezd javaslatok szilettek:

o Tobb statuszra van sziikség ahhoz, hogy a szakembereknek tobb idejlik
legyen egy-egy esetre. Ezaltal hatékonyabban tudnak segiteni. A segitd

szakemberek kapacitasat novelni kell.

. Szlikség van a bolcs6dékben Un. bolcsodei védonore, aki hatékonyan tud

kézrem(kodni abban, hogy a gyermekek sz(irései megtorténjenek.

. A hatranyos helyzetl régiokban potlékot kell adni a szakembereknek

azért, hogy ott se maradjanak betoltetlen statuszok és ellatatlan gyermekek.

. Azokat a ,jo gyakorlatokat” mikodteté szakembereket, akik igazolhatoan,
mérhetoen, hatékonyan mikodtetnek programokat, szintén tamogatasban

kell részesiteni. Nemcsak a szakembert, hanem magat a programot is.

. Az anyagi megbecsiiltséget legaldabb a kozalkalmazotti bértablaban
szerepl6 Osszegek masfélszeresére kell novelni ahhoz, hogy a bértablaban

szerepl6 0sszegeket a munkavallaldk nettd jovedelemként kapjak meg.
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A szll6ket/gyerekeiket érintd javaslatok:

o Tobbféle szolgaltatasra van sziikség, kiemelten a 0-3 éves korosztalyt
nevell szul6k szamara, mert pl. ebben az életkorban a legmagasabb a csaladon
bellli bantalmazdsok szdma. A bolcsédei és a védbéndGi szolgaltatdson kivil

ebben az id6szakban tobb szakember elérését kellene biztositani.

o A sérilt/radszoruld gyermek sziileinek olyan tamogatast is biztositani kell,
amely legalabb néhany napra tehermentesiti az egyébként nagyon
leterhelt sziiloket, akik igy pihenni tudnak. Ez térténhet tamogatd szolgalat,

vagy segité szakember formajaban is.

o Olyan szakszerli tamogatas kell, amely edukaciéos és tamogatd jelleg(,
indirekt médon, példamutatassal segiti a sziilé6t a nevelési nehézségek

kezelésében.

o Tobb krizishazra van szikség, mert ezek jol mikoédnek a raszoruldk

esetében a keriletben.

o A krizisben lev6 csalddok szamara olyan atmeneti megoldasokat kell
biztositani, ahol azonnal elérheté a pszicholéogus, a mediator, tovabbi

szakemberek.

o A raszoruldknak kell adni a lefoglalt, és megsemmisitésre szant

termékeket.

o Az informacidk ne csak a jogosultsagokra, hanem a kotelezettségekre is

terjedjenek ki.
o Tobb szocialis bérlakast kell biztositani a raszoruldknak.

o A szlldi felel6sség kérdéskérében a szakemberek azt javasoljak, hogy
mintaadassal, életvitelre vald felkészitéssel, életmod tantargy
bevezetésével, akar mar az ovodas kortdl is torténjen felkészités a szilGi

feladatokra, szerepekre.

o Az el6szor sziilok szamara kiemelt segitséget kell nyujtani a gyermek

ellatdsanak, nevelésének vonatkozasaban.

o A sziilészeten legyen elérheté olyan szakember és targyi feltétel (pl.
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krizis szoba), ahol a szlilés-sziletés kapcsan felmerilé egészségi problémak
pl. korasziilés, sériilés, velesziiletett rendellenesség, veszteség-élmény, csaladi,

parkapcsolati nehézségek stb. esetén azonnali segitséget kap a szld.

Jogi szabalyozdas, mddszertan:

o A szociadlis bérlakasokhoz valé hozzajutast szakmai team dontse el.
Legyen ezekrol is adatbazis. Ne torténhessen meg, hogy valaki ,eltapsol”

egy bérlakast pl. Miskolcon és utdna kaphasson egyet Budapesten.

o Jelenleg az egészségligyi alapellatasban pontfinanszirozds van, de a

feladat- finanszirozas hatékonyabb lenne.

o A szikséges fejleszt6 szolgaltatasokhoz alanyi jogon Iehessen

hozzajutni, biztositva az esélyegyenldséget.

o A szolgaltatasokat ,,voucher”-re is biztositani lehetne, ami biztositana a

célhoz kotott felhasznalast.

o A korai fejlesztésben informaciohiany van az elérhet6 szolgaltatasokrdl és

azok igénybevehetOségi feltételeirdl. Ezt siirgésen orvosolni kell!

o Az OEP finanszirozas a védondi szolgaltatas tekintetében ne a jegyzo

altal jelentett létszamon alapuljon, hanem a gondozottak valodi létszaman.

o A protokollok, a szabalyozdk betartasa legyen ellendrizheto, és be nem

tartasa esetén szankcionalhato.

o A fogyatékkal él6 sziilok gyermekvallalasaval kapcsolatban szamtalan
dilemma mertlt fel (pl. értelmi fogyatékos, gondnoksag alatt allé ndk
gyermekvallalasa), amelyek a személyi szabadsagjogokat illetéen és
szamtalan erkolcsi norma vonatkozdsdban nagy vitat valtottak ki. A

kérdések szabdlyozadsaval mindenképpen foglalkozni kell.

o Olyan palyazatokra van szlikség, amelyeknél kis 0sszegekre, egyszeriien
lehet palyazni és a nyert 0sszegek elszamolasa sem igényel kiilondsebb
palydzat-menedzselési ismereteket. Igy az évodak, bolcsédék egyszeriibben
juthatnanak kis 6sszegekhez, a melyekbdl pl. a jatékkészlet felljitasat meg

lehetne valdsitani.
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o Az Eurdpai Unids palyazatok esetében jé lenne, ha nem csak
leghatranyosabb helyzet(i (LHH) térségek palyazhatnanak, hanem olyan
telepilések is, amelyek ugyan nem LHH-sak, de valamilyen specialis

szilkséglet jelentkezik a telepiilésen, amelyet kezelni kellene.

Jelen projekt célkitlizéseit meger6sitd megallapitasok:

o Agazatkdzi, ingyenes és gyakorlatorientdlt tovabbképzésekre van
szikség, melyek munkaidében torténnek, ugy, hogy a munkaltatdé meg

tudja oldani a szakemberek helyettesitését.

o Esetmegbeszélo csoportokra és szuperviziés lehetoségek

biztositasara van szilikség.

e Olyan szakszerli tamogatas kell, amely edukaciés és tamogato jellegd,
indirekt modon, példamutatdssal segiti a szilét a nevelési nehézségek

kezelésében.

e A szll6k szamara elektronikus és papiralapon is biztositani kell az

informacidkat arrdl, hogy milyen ellatasokra, tdAmogatasokra jogosultak.

e Olyan informatikai rendszerre, adatbazisra van sziikség, amelynek
létrehozasabdl sokkal tobb elény szarmazik - mind az ellatottak, mind a
szakemberek szempontjabdl -, mint hatrany. Szamos dilemmat vet fel,
hogy milyen adatok kertljenek bele, és kik, milyen mértékben férhessenek
hozza ezekhez az adatokhoz, de ezek alapos végiggondolasaval
(szakemberek bevonasaval) meg kell valdsitani, hogy minden - a
gyermekkel foglalkoz6 - dgazat hozzaférjen a rendszerhez. A célhoz kotott,

relevans informaciokhoz vald hozzaférés nélkildzhetetlen.

e Az elektronikus adatbazisnak akkor van értelme, ha ezzel parhuzamosan a
papiralapld adminisztraciés kotelezettség drasztikusan lecsokken. Nincs

szlikség parhuzamos dokumentaldsra.
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7. Térokbalinti workshop Uzenet
2013. janius 25.

Amit ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet valdsitani a

workshop hozadékaként helyi szinten:

(¢]

(¢]

a gyermekjogi megbizott és a szakemberek tevékenységének szélesebb
koérld megismertetése hasznos lenne az ellatotti csoport szempontjabol.

tobb szakmakozi egylittmikodési forumra van szikség.

A szakemberek vonatkozasaban tett javaslatok:

(o]

tobb statusz biztositasaval tébb idd jut tobbféle tevékenységre. A
védonsi korben tobb idé jutna prevencidra, a pszicholdgusok,
logopédusok, stb. vonatkozasaban tobb idé jutna terapiara, a szocialis-
gyermekvédelem terlileten tobb id6 jutna csaladi napokra, intenzivebb
csaladgondozasra.

Bérpotiékokkal lehetne megteremteni a motivaciot.

Versenyképes fizetésre van szilkség ahhoz, hogy a - tobbségében -
kozalkalmazottak anyagilag megbecsiiltnek érezzék magukat.

Megfelel6 kommunikdciéra van szikség szakember és szakember,
valamint szakember és kliens/paciens kozott. Hasznosak lehetnének a
kommunikacioéfejleszté tréningek. Koézos programokkal, eseményekkel
lehet6séget kell teremteni arra, hogy a szakemberek
kommunikalhassanak egymassal.

A szakemberek ne csak krizisintervencidéval foglalkozzanak, tlizet
oltsanak, hanem a tapasztalatokat forgassak vissza a mindennapi

gyakorlatba és a prevenciodba is.
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Idézetek a hozzaszoélasokbol:

o ,Orilink, ha nem vesziink el a protokollok Utvesztdjében” - védéné.

o A haziorvosok nem gondoljak, hogy ami nekink probléma, az nekik is
az"” - védoné.

o ,Kevés négydgyasz tekint partnernek minket a varandésok
gondozasaban” - védoné.

o ,Egyre tébb az olyan varandés csaldd, amely segitséget igényel”
védoéné.

o ,A Nevelési Tanacsadok megszilinését nagyon rosszul éltik meg, mert a
‘Nevtan’ pétolhatatlan” - événd.

o ,Aggodalommal tolt el, hogy nem latom szeptembertél hogyan fog
m(ikoédni a rendszer.”

o ,Evrdl évre egyre nehezebben miikédink egyitt a szildkkel.”

A sziilok vonatkozasaban tett javaslatok:
A cél, hogy a szllok megismerjék az ellatérendszert. Enhez a kovetkezok

kellenének:

o tévében 6 miisoridében csalddbarat rekldmok és/vagy sokkold
reklamok pl. bantalmazasrol, széroélapok, csaladi napok, weboldalak.

o A sziiléi szerepre valéo nevelést mar fels6 tagozatban meg kell
kezdeni. Fontos az onismeret fejlesztése, a partnerkapcsolatokban vald
viselkedésre nevelés, a felel6sségérzet kialakitdsa masok irant. Fontos a
haztartasi ismeretek, gazdalkodasi ismeretek tanitasa is.

o Fontos az ovszer és a spiral biztositdsa téritésmentesen, ha szikség
van ra.

o A védonodi szolgaltatas igénybevételét kotelezévé kell tenni. Azok a
szul6k, akik ezt elutasitjak, szankcioval - pl. csaladi potlék megvonasa -
kell biantetni.

o Azok a szulok, akik elmulasztjdk a szliréseket, a fejlesztéseket oly
mértékben veszélyeztetik gyermekeiket, hogy a gyermek csaladbdl vald

kiemelése megfontolandd lehet.

Idézetek a hozzaszo6lasokbol:
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o ,Az a baj a szil6kkel, hogy meg akarjak mondani, hogy milyen
foglalkozas legyen az évodaban.”

o ,Probaltunk szilGklubot szervezni, kidertlt, hogy rengeteg problémaval
kizdenek, de nem tudnak tovabblépni.”

o ,Nem tudnak a gyermekeikkel banni, a gyermekek érzelmileg zsaroljak a
szlldket.”

o A gyermekek felé elhivatottak vagyunk. A szileik felé is elhivatottak
lennénk, ha a szlil6k elfogadnanak benntinket.

o ,A szllok frusztraciéban élnek, mert a gyermektél azt halljak, hogy '
anya, gyere értem, mert nem jé nekem az évodaban. ...és elhiszik, hogy
a gyermeknek nem jo az évodaban.”

o ,Nagyon fontos a szll6i szerep kérdése. Gyakran teljesen
kétségbeesnek: elég jo szll6 vagyok-e?”

o ,A szlil6csoportba az apakat nehéz bevonni.”

A gyermekek vonatkozasaban:

(o]

(o]

A gyermekek ismerjék sajat jogaikat, a rendszer segitse Gket abban, hogy
érvényt tudjanak szerezni ezeknek. pl. a csaladon bellli bantalmazas,
ablzus megelGzése érdekében a gyermekeknek pontosan tudniuk kell, ha
valami nem jo nekik, szamithatnak segitségre. Minden gyermek szamara
elérhetévé kell tenni, hogy anonim modon segitséget tudjon kérni, ha erre
van sziksége.

A gyermekek problémamegoldd képességeit fejleszteni kell, hogy
asszertivebbek lehessenek. Ez a mentalhigiénés szakemberek, védonodk,
csaladgondozok feladata.

Minden gyermek kapja meg idében az optimalis ellatast. A vardlistakat, a
varakozasi id6ét csokkenteni kell.

Sajnos az a tapasztalat, hogy a gyermekek egyre kés6bb kerlilnek a

megfelel6 szakemberhez, mert a szilok felesleges koroket tesznek.

Jogszabalyok, szabalyozodk:

o Stabil jogszabalyi koérnyezetre van szikség, ami nem valtozik
négyévente. A szlUlOk szamara kiszamithaté ellatérendszert kell

biztositani, amelyhez hozza tudnak szokni.
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A napkozbeni ellatasi formakat minden gyermek szamara biztositani kell.
A bolcsédékben, ovodakban, csaladdi napko6zikben orvosolni kell az
ellatasi kapacitashianyt.

A csaladi napkoOzikben megfelel6 szakmai végzettséggel rendelkez6
szakembereket kell alkalmazni.

A finanszirozast az ellatotti |étszamhoz kell igazitani.

Meghivasos palyazatokra van szikség azért, hogy a szakemberek valédi
szakmai munkaval tudjanak foglalkozni, és ne palyazatirassal.

A helyettesitések finanszirozasat meg kell oldani annak érdekében, hogy
a szabadsagokat valdoban ki tudjak venni a kollégak.

Minden szakmaban sziikség van etikai kédexre, igy a pedagégusoknak is.
CsOkkenteni kell a bizonyos szakmadk irdnt a tarsadalom részérol
megfogalmazddd elGitéletet, pozitiv tapasztalatokra van szilkség, hogy a

bizalom helyre alljon.

Jelen projekt célkitiizéseit megerdsito megallapitasok:

(o]

A szupervizié folyamatos biztositdsa minden szakember részérdl
igényként meriilt fel.

A betoéltetlen a statuszokat be kell toltetni, még akkor is, ha ez nehéz.

A klienseket/ellatottakat dontési helyzetbe kell hozni. Ehhez
megfelel6en, tobb csatornan tajékoztatni kell az érintetteket.

Ha a gyermeket két szil6 neveli, mindkét szul6 téltsén ki kérdbivet a
gyermeke fejlédésérdl, majd beszéljék meg szakemberrel. Ezaltal a
szll6kben is er6sodik az érzés, hogy felel6sek gyermekeik fejlddéséért.
Nagyon fontos a korai felismerés, és az, hogy a fejlesztésre szoruld
gyermekek idében eljussanak az ellatérendszerbe. A szilék hiteles,
szakmai felvildgositasa azért fontos, hogy a gyermek ne 'keringjen” az
elldtérendszerben, hanem minél hamarabb kapja meg a megfeleld
ellatast.

Szakmakozi protokollokra van sziikség, amelyek vildgosan szabalyozzak
a kompetenciahatarokat, a feladatokat és a felel6sségeket. Olyan
informatikai rendszert kell I|étrehozni, amely a szakemberek
egyuttmikodését is elGseqiti.

Esszer(i dokumentécidés rendszer biztositdsa, lehetbleg elektronikus

formaban.
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8. Nyirteleki workshop Uzenet
2013.janius 27.

A résztvevok nem fogalmaztak meg olyan javaslatot, melyet helyi szinten ,pénz,

paripa, fegyver nélkil” mar most meg lehet valdsitani a workshop hozadékaként.

Idézetek a hozzaszodlasokbol:

Korai fejleszté

L~Korulbellil a raszoruldék fele nem kapta meg a fejlesztést, mert nincs elegendé
szakember és intézmény, amely el tudna latni 6ket.”

.A teljes személyiséget mindig egyben kell kezelni, ezért van szlikség agazatkozi
egyuttm(ikodésre a fejlesztések soran.”

»A szul6k nem talaljak meg a megfelel6 utat az ellatérendszerben.”
~Csapatmunkara van sziikség az agazatok képviselGi kozott.”

».Inkdbb menjen a gyermek feleslegesen a szakemberhez, mintsem a ldtogatds

Ill

hidnya miatt kés6bb helyrehozhatatlan karokat szenvedjen e
~Autistaval ne foglalkozzon tiflopedagégus, mert latvanyos karokat tud okozni.”
(,kompetencia hatarok kapcsan”).

~Nagyon fontos a korai fejlesztésbdl kikerlil6k utan kévetése. Segitsik a csaladot és
a gyermeket kezeld kovetkez6 szakembert is.”

~Mi kereslink inkluziv évodat, nem a szul6. Mert mi a legjobbat tudjuk megtalalni.”

Ideggydgydsz, gyermekqydgydsz (kérhdz)

~Szamtalan esetben a gyermekek nagyon késén, és nehezen kerilnek be a
rendszerbe.”

»~Gyakran a haziorvos halogat: majd kinovi, majd csak megfordul, a testvére is ilyen
volt”

»A fejlodési mérfoldkoveknek meg kell lennie. Ha ezek nincsenek meg, ne varjunk!”
»18 honapos korig a mozgasterapidk beillesztésére van a legnagyobb szilikség.”
»Olyan gyermekultra van sziikség, amelyben a megfelelé idoben szakorvos latja a

'"

gyermeket. O alkosson véleményt

Gyermekijoléti Szolgalat képviselbije:

».Sajnos egyre inkabb az tapasztalhatd, hogy a szllok haritjdk a felelG6sséget, az

egyuttm(ikodésben kevésbé motivaltak.”
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Gyermekek vonatkozasaban tett javaslatok:

(o]

O

(o]

Terlileti egyenlotlenségek kikiiszobolése sziikséges annak érdekében,
hogy minden gyermek hozzdjusson a szamara sziikséges ellatasokhoz.
Ehhez egyrészt megfeleld intézményrendszer kialakitasa kell, masrészt meg
kell teremteni az utazd fejlesztbk munkdjahoz a finanszirozasi hatteret.
~Azért ne maradjon ki egy fejlesztés, mert a gyermek allapota vagy csaladi
helyzete miatt nem tud elutazni a fejlesztd intézménybe.” ,Tobbféle
formaban (utazé/intézményi) kell biztositani az ellatasokat, hogy a gyermek
személyes, egyedi igényeihez és szlikségleteihez a legmegfeleldbbet tudjuk
alkalmazni.”

A Biztos Kezdet Gyerekhazakhoz valé hozzaférést tegylik lehetévé
minden gyermek szamara, akar a lakhelyén, akar elérhetdé kozelségben (az
odajutdsat segitve). A Biztos Kezdet Gyerekhdzakban Ilegyenek a
koragyermekkori fejlédés szempontjabdl is felkészilt gondozdk.

A korai fejlesztésben vegyenek részt olyan pszicholdgusok, akik harom

hénapos kortol képesek a gyermekek komplex vizsgalatara.
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A szakemberek vonatkozasaban tett javaslatok

o A korai fejlesztés oktatasa legyen elérhetd téritésmentes tovabbképzés
formajaban, a kisgyermekekkel foglalkozé szakemberek szamara.

o A tiflopedagdgusok és az autistdkkal foglalkozé szakembereket tekintve
nagyon nagy az igény, de sajnos kevés az ezeken a terileteken m(ikodé
hozzaérto.

o A szakembereknek tdbb id6re lenne szikségik a hatékony
munkavégzéshez. Erre akkor lenne lehetdség, ha tobb statusz lenne. Ugy
érzik, a szakemberallomany megharomszorozasa megoldana a nehézségek
tobbségét.

o Amennyiben a szakembereknek tobb idejik lenne, Ugy egyrészt tobb
lehet6ség volna a szakmakodzi kommunikaciéra, az esetmegbeszélésekre, a
tovabbképzésekre. Masrészt a gyermekek szamara nagyobb éraszamban
lenne lehetéség egyéni terapiat tartani a csoportos mellett.
Harmadrészt a szll6kre is tébb id6 jutna. Ez utébbi azért indokolt, mert a
szakembereknek nincs idejik meggy06z6dni arrdl, hogy a szilé valoban
megértette-e az orvos/védbéné/fejleszté/szocialis munkas mondanivalojat.

o Olyan infrastrukturalis fejlesztésre van szlikség, amely altal a szakemberek
korszerii szamitastechnikai eszkozokkel, az internethez szélessavu
hozzaféréssel rendelkeznek.

o A szakemberek anyagi megbecsiiltségiiket akkor latnak realisnak, ha a
jelenlegi koézalkalmazotti bértablaban szereplé bérek jelentés mértékben
emelkednének.

o Fontosnak tartjak, hogy a munkajuk pozitiv példakon keresztil mutassak be
a médiaban.

o Nagy szikség lenne a szakemberek tovabbképzésére pl. mediator,
csaladterapeuta, gyasz konzultans iranyokban.

o A volumenkorlat kérdését az orvosok vonatkozasaban rendezni kell.
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Sziilok vonatkozasaban tett javaslatok:

(o]

A szul6vé valast két iranyban kell segiteni. Egyrészt mar 6vodaskortol,
megfeleld nyelvezettel és technikakkal arra kell nevelni a gyermekeket, hogy
vallaljanak felel6sséget tetteikért, valamint sziikség van nevelésre a
sziil6i szerepek tartalmara és gyakorlatara vonatkozéan.

A masik irdny: a sziilok iskoldaja - higiénés, csecsemdgondozasi,

haztartdsgazdalkodasi, stb. ismeretekkel ,reszocializdlni” a sziiloket. Erre

nagyon jé tapasztalat, hogy a Biztos Kezdet Gyerekhdzakban a szil6k
maximalis bevonasaval torténnek a gondozasi-nevelési feladatok. Szintén jo

tapasztalat az un. ,tapasztalati szakért6”, akit6él a szilék altalaban

kdénnyebben elfogadjak a tanacsokat, mint a szakemberektdl.

A médian keresztiil, indirekt médon, pozitiv példak beépitésével (pl.
népszerl tele-regényekben) kell informalni a szul6ket arrdl, hogy egyes
helyzetekben mi a kovetend6 példa.

A szérolapok, a helyi Ujsagok és internetes fellletek szintén jé lehetdséget
biztositanak arra, hogy a szlil6ket informaljuk. Fontos, hogy ezek az
informaciok mindenféle értelmi szintli és olvasasi készségii emberhez
eljussanak.

Fontos, hogy a média a pozitiv példak és a konkrét informacidk atadasan tul
azt is kozvetitse, hogy els6sorban a sziilé felelés azért, hogy mi torténik

a gyermekével.

Szabalyozok tekintetében tett javaslatok:

(o]

Ko6zos nyelvezet, egységes terminolégia kidolgozdsdra van szlikség
ahhoz, hogy azonos fogalmak mentén tudjanak kommunikalni a kilénb6z6
szakmak képviseldi.

Harom gyermekig csaladi potlékot adjunk, utana addkedvezményt. Ha ez
nem lehetséges, akkor olyan rendszerre lenne sziikség, amely megszlinteti
azt, hogy a gyermekbdl megélhetési forras legyen. ,Az anyuka ne azért
varja meg az utols6 gyermek kilencedik szililetésnapjat a kovetkezo
gyerekkel, hogy utana is folyamatos legyen szamara a GyES.”

Mindenféle ellatast feltételekhez kell kétni. Ha sajat hibajabél nem viszi a
sz(l6 a gyermeket fejlesztésre, szlirésre, legyen szankcié, de ne harom-hat
honap mulva (blrokracia lassit malmai, joger6re emelkedés, stb.), mert
akkor a 7 éves kor alatti gyermek fejlédése mar oly mértékben megkésett,

hogy helyrehozhatatlan. A gyermekvédelemben médositani kell a
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(¢]

(o]

védelembe vételrol sz46l6 jogszabalyt a 0-7 éves gyermekek
vonatkozasaban. Hiszen ezekben az esetekben az idotényez6 hatvanyozott
sullyal van jelen. Ha a szild pl. egy hénapon belll nem pétolja a fejlesztést,
sz(irést, stb. azonnal szankcionalja ezt a rendszer.

Ha a kilonbdz6 szakemberek ugyanazt az informaciéos adatbazist
hasznaljak, akkor a szil6 nem tudja kijatszani a szakembereket. ,Jar
fejlesztésre a gyermek?” ,Persze.”A szil6 nem mond igazat , a gyermek
pedig nem fejlodik. A szakemberek egymast esetlegesen informaljak az ilyen
tényekrél, mert nincs idejik utdnajarni a szil6i kozléstartalmaknak.

Fontos lenne a fels6oktatas olyan formaju atalakitasa, amelyben

- alkalmassagi vizsga van a felvételi el6tt (nemcsak papiralapu teszt),

- tanulmanyai megkezdése el6tt a leendd hallgatd az adott szakmaban
teljesitsen fél év onkéntes gyakorlatot. A gyakorlatrél kapjon igazold
papirt és ajanlast a fels6oktatasi intézmény részére, hogy a leendd
hallgato valdszinlsithetéen alkalmas lesz a hivatas gyakorlasara.

- az érettségi elotti 50 éra onkéntes munkat azon a terileten téltse el,
ahol tovabb szeretne tanulni.

A védén6k szamara bevezetendd Ujonnan fejlesztett szlirotesztek

alkalmazasara tobb id6 kell. Ezt mindenképpen figyelembe kell venni.
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Jelen projekt célkitiizéseit megerdsito megallapitasok:

o

A varanddés gondozas soran kiemelt hangsulyt kell fektetnik a
védoénbknek arra, hogy az anyak megfeleld informaciékhoz jussanak a
gyermekek fejlodését illetoen.

A korai fejlesztés oktatasa épliljon be az alapképzésekbe.

A szakemberek szupervizidja elengedhetetlen ahhoz, hogy a kiégést, a
lelki elhasznalédast megel6zziik, orvosoljuk. MunkaidGben, téritésmentes
szuperviziora van szlikség.

A szlil6k szamara minél tobb informaciot és lehetéséget kell adni ahhoz,
hogy donteni tudjanak, ha déntési helyzetbe kerlilnek.

Osszehangolt jogi szabalyozasra van szilkség. Komoly gyakorlati
problémakat vet fel, ha az egyik jogszabaly szerint X ellatas igénybevétele
mellett megengedheté Y elldtds igénybevétele, mig a madsik jogszabaly
szerint ez kizart.

Magat a ,gyermekutat” kell leszabalyozni oly moédon, hogy a szakmak
felel6ssége és kompetenciahatdrai tisztak és szamon kérhetéek legyenek.

Az informatikai rendszerben a szakember csak azt a gyermeket lassa,
akivel valéban kapcsolatban van. ,Az ellatashoz feltétlenil sziikséges adatok
korének meghatarozasa” alapos kidolgozast igényel.

Az informatikai rendszerben mindenképpen latszddjon, a szakorvos, a

védono és a szocialis munkas
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9. Sasdi workshop Uzenet
2013. szeptember 17.

Amit ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet valdsitani a

workshop hozadékaként helyi szinten:

o Helyi szakmakoézi egytttmikodés pénz nélkil is folytatédni tud.
o Baba-mama klubok szintén folytatasa

o J6 lenne a szllék bevonasa a helyi évoda programjaba - szilGi

attitidformald program keretében.

o Szolgaltatasi térképek |étrehozasa kistérségenként/jarasonként fontos

segitség lenne.

A ,gyermekutat” ki koordinalja?

A hazi gyermekorvos és védond koordinalhatna, mivel a védénéi haldzat kiépitett,
azaz erre lehetne épiteni. A ,gyermekutat” ldssa minden szakember. Hétéves korig
a gyermeket a terileti védon6, hazi gyermekorvos gyakran latja. Ha iskolaba kerdl,
részben atkerul az iskolavédond/iskolaorvos kezébe, azonban tovabbra is a hazi

gyermekorvos latja el, ha beteg.

Sziiloket érint6 javaslatok
o Azok a vérszerinti csaladok, ahonnan a gyermekeket kiemelték, csak ugy
kaphassdk vissza a gyermekeket, ha részt vesznek készségfejlesztd
tréningen - a nevel6szUildi tréning mintajara.
o A ,problémas” sziil6k szdmara is indokolt lenne ilyen képzések szervezése.
o SzUl6i mintat add csoportokra lenne szilkség, helyi szinten (amelyeket akar
a csalddgondozdk is mikodtethetnének, ha lenne ra idejlik).
o SzUllové nevelés hangsulyozasa szlikséges minden szintéren:
- 6vodaban
- iskolaban

- csaladsegitGkben.
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O

Biztos Kezdet Gyerekhaz altal alkalmazott szlil6formalas nagyon jo a szlilévé
nevelésre, ezt a szolgaltatast érdemes lenne elterjeszteni.
Erdekeltté kellene tenni a szllSket, hogy részt vegyenek pl. az 6vodai
programokon, k6z6s tevékenységekben. Pl. barkacs délelGtt.
Tudatos gyermekvallalasra kellene szocializalni a szil6ket:

- mar iskolai egészségnevelés soran,

- téritésmentes és korszerli fogamzasgatlas biztositasaval.
A hatranyos helyzetl kistérségekben a szlil6k alapvetd szikségletei is
kielégitetlenek. Pl. a szll6i értekezletre akar zsiros kenyérrel torténjen a
meghivasuk, igy nagyobb az esély arra, hogy az informacid is eljusson
hozzajuk.
Ha a csaladot gondozdé szakember kapna a gyermek utaztatdsara szolgald
pénzt, biztosabb lenne a gyermek eljutdasa. Ilyen lehetne pl. az eseti
gondnok, de az 6 kirendelése jelenleg hosszu folyamat
A mar jol mikoédd programok folyamatos finanszirozhatésagat folyamatosan
biztositani kell, és a helyi specialitdsokat figyelembe kell venni. Ne a szakma
alkalmazkodjon a kiirt palyazatokhoz, hanem a palyazat a helyi ,jo
gyakorlatrél” szélhasson. Gyermekintézmények szamara palydzatirdk
megbizasa lenne szlikséges.
Szllésre felkészités, babamasszazs, stb. sajat védoéndi, ovodai, szocialis
kezdeményezések legyenek téritésmentesek, munkakorhéz kapcsolva, kilon
legyenek finanszirozva, ne a szakember idején, energiajan, joindulatan

muljon, hogy megvaldsulnak-e vagy sem.

Tobb koz6sségi élmény és lehet6ség kell, mert a személyes kapcsolatokon

nagyon sok mulik.

A foglalkoztatas bévitésére, valddi méltdésagot addé munkahelyteremtésre

van szlkség.

Gyermekeket érint6 javaslatok

O

A gyermeket kell biztonsagosan eljuttatni az ellatashoz vagy az ellatast
szikséges helybe hozni.
Amennyiben a szll6 anyagi okbdl nem tudja elvinni, differencidltan kellene

megallapitani, hogy kinek szdmara biztositsanak ingyenes szolgaltatast.
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A korai fejlesztésbe tortén6 befektetés megtéril. A megfeleld
jogszabalyokhoz kellene a forrast rendelni, igy a rendszer hatékonyabban
tudna mikodni, és a szakemberek leterheltsége alacsonyabb lenne.

A védon6 jusson be gyakrabban az oktatasi intézményekbe
egészségnevelési céllal az osztalyfonoki drakeret igénybevételével.

Az iskolaknak legyen kotelezd iskolai szocialis munkast alkalmazni,
iskolapszicholégus hetente egyszer van, gyakrabban lenne ra sziikség.
Alternativ napkozbeni ellatasok elterjesztése lenne sziikséges ingyenes
formaban annak érdekében, hogy a kisgyermekes sziil6 el tudjon jutni az
elldtdsokhoz pl. szll6i értekezletre, vizsgalatokra, stb.

Ezt 6tvozni kellene azzal, hogy a szil6 vegyen részt bizonyos ideig hasonld
szolgaltatas nyujtasaban, ezaltal szocializalédik is a szil6i szerepében.

A korai fejlesztést a diagndzis alapjan, azt kovetéen kotelezé igénybe
venni.

A védonoi ellatas igénybevétele szintén legyen kotelez6, ne lehessen
elutasitani.

Bolcsddei ellatas legyen széleskorlien elérhetd.
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Szakembereket érinto javaslatok

(o]

A jogszabalyok altal elGirt Iétszam norma legyen meg, legyenek betoltve
az allasok.

A szakemberek motivaltsagat novelni lehet a munkamennyiség, az
esetszam csdkkentésével.

Szakemberek és ellatottak aranya megfelel6 legyen, lehetdség legyen a
mindségi munkara. Differenciadlt legyen a finanszirozds az esetek
sulyossaganak fliggvényében.

A tovabbképzések finanszirozasa kiszamithaté legyen.

Tobb gyakorlati moédszer, technika megismertetése sziikséges a
tovabbképzéseken.

Allandé, kiszamithaté jelenlét legyen biztositott minden szakteriileten,

igy lesz id6 arra, hogy a szakemberek személyes kapcsolatokat épitsenek ki.

Informatikara, adatkezelésre vonatkozé javaslatok

O

(o]

Parhuzamos dokumentalas kiszlirése sziikséges.

Minden érintett szakember elérhesse az adatbazist, megfelel6 feltételek
mellett. Be kell allitani Un. ,jogosultsagi szinteket”, hogy ki milyen
informaciét lathat az informatikai rendszerben.

Figyelembe kell venni a mar létezé ,,j6 gyakorlatokat” ezen a teriileten

(pl. Dombdvaron).

El6adasok fébb gondolatai:

O

O

O

az 6vodaban is legyen gyermekorvosi szlirés

alapellatasban gyermekorvosok legyenek, ne haziorvosok

nagy elény lehet a szocialis szolgaltatasok integracioja

a védoné személyében is legyen alkalmas az egylttmikodésre, a
kompetenciahatarokkal legyen tisztaban

szolgaltatasi térkép volna szlikséges: hol, milyen szakember talalhatd,és ez
a hidnyossagokat is jol feltarna

szakmako6zi milhelymunkanak fontos szerepe van: pl. jelz6érendszeri
mikodések, az informacidaramlas tisztdzasa fontos mikor, kinek hova kell

jelezni; mi toérténik, ha nem teszi meg, stb.

Szabalyozast érinto javaslatok:
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A Terilleti Gyermekvédelmi Szakszolgalattal (TEGyESz) a
kapcsolatot erGsiteni kellene, informaciok, TAJ szamok, stb. sokkal

gyorsabb dramldsara lenne sziikség.

Nevel6sziil6 kapjon elegendd informaciot a gyermekek el6életérdl:
anamnézis, vérszerinti szll6k, betegségek, a gyermek dokumentumait

pl. zardjelentés - ne legyen ezzel plusz munkaja.

Nevel6szllok altal gondozottak szdmara intenziv pszicholégus ellatas

kellene

Gyermekpszichiatriai kezelés esetén, tartdsan beteg gyermek hetente
tObbszor korai fejlesztése esetén utazasi, személyi és iddbeli tdmogatas
egyarant szikséges, mert a szilok a kezelésekre vald eljutast nem

tudjak megoldani, ezért a gyermek nem kap ellatast.

Jelen projekt célkitlizéseit meger6sitd megallapitasok:

(o]

Fontos az id6faktor: idében kapja meg a megfelels ellatast a gyermek.
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10. Battonyai workshop Uzenet
2013. szeptember 19.

Amit helyi szinten ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet

valésitani a workshop hozadékaként:

Gyermekes csaladok tekintetében is el kellene terjeszteni a helyi ,jo gyakorlatként”

idés gondozasban bevalt un. ,telekocsi rendszert”, melynek alapja a kézosségépités,

kdzosségi szervez6dés a problémak megoldasara, koordinatorral.

Sziiloket és Gyermekeket érinté javaslatok:

o Sziilové valas segitése ott torténjen, ahova a gyermekkel elmegy a szllg: pl.
Biztos Kezdet Gyerekhazakban.

o Ko0z0s utaztatasi rendszer kialakitdsa javasolt mindhdrom &gazat
kozrem(ikodésével - idGs gondozas, gyermekes csaladok tekintetében - Un.
tamogatd szolgalat mU(kodtetésére lenne szikség, szélesebb korben,
rugalmasabban

o J6 gyakorlatként bevalt un. Elelmiszerlanc” mikodtetése - lejarat el6tti
élelmiszerek atadasa raszoruldknak.

o Otthoni gazdalkodas tanitasa fontos lenne a kozoktatasban és iskolan kivili
formaban egyarant.

o Gyermekek rugalmas napkozbeni ellatasanak bdévitése szlikséges.

o Munkahely legyen helyben, termelési ismeretek ataddsa.

o Helyi eré6forrasok koordindlasa - kapacitasbdvitéssel.

Szakembereket érintd javaslatok

o Mindharom &gazatban legyenek ingyenes, kotelez6 tovabbképzések, vagy
lehet6ség ezek koltségének leirdsara adokedvezmény, szakmai koltségelszamolas
formajaban.

o Agazatok kozti k6zos tovabbképzések sziikségesek

o Szlkség lenne a Mozgdé Szakorvosi Szolgalatok (MSZSZ) visszadllitdsara a
hatranyos kozlekedés(, adottsagu térségekben. Erre ,jo gyakorlatként” szolgal,
hogy a neonatolégus orvos két helyre kijar vizsgalni, 6nkormanyzati szerzédéssel,
palyazati tdmogatdasbdl.

o EIllatok és ellatottak szamaranyanak javitasa, minéségi munka biztositasa, az
alapelldtéds szakorvosainak fizetés rendezése, motivacidés rendszer kialakitasa

lenne sziikséges. (pl. szolgalati lakas biztositdsa)
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(o]

Szakemberek pszichés egészségvédelme, kiégés megel6zése érdekében
keriljon bevezetésre rekreacidés szabadsag, esetmegbeszélés, Balint csoport

mikodtetése.

Informatikara, adatkezelésre vonatkozé javaslatok:

(¢]

Legyen elldtott személy szerinti, agazatonként kozosen hozzaférhetd

informatikai adatbazis.

Szabalyozast érinto javaslatok:

(¢]

Minimumfeltétel legyen a szakemberek informatikai eszkozellatottsaga a
varandos gondozastol kezdve.

Legyen un. ,Szt. Kristéf utalvany”, célzottan a korai fejlesztéssel kapcsolatos
ellatasok igénybevételére.

Fokozott kockazatl csalddok (pl. tartds munkanélkliliség) a Biztos Kezdet
Gyermekhazzal valé egyiittmiikodés esetén kapjanak tadmogatast a
fejlesztésben, vizsgalatokban valorészvételhez pl. utazasi utalvany,
gyermekmegdrzés stb.

Onkéntes munkavégzés szakmai alkalmassdg igazoldsdra vagy szakmai
gyakorlatként vald elfogadasa kiut lehet a kapacitashianybal.

Szakemberek elvandorldsdnak fékezésére hozzanak Ilétre felnOttképzési
szerzddéssel osztondijrendszert, illetve biztositsanak szolgalati lakast tartés
letelepedéshez.

Az ellatorendszerek feladatainak megfelel6 szint( teljesitése érdekében torténjen
meg a normativak emelése - ezzel parhuzamosan a koételezettségek
ellenGrzése, szankcionalas, illetve magas szinvonald munkavégzés jutalmazasara
un. bonusz rendszer bevezetése.

Kerlljenek kialakitasra, szabalyzasra a hataron atnyulé ellatasok.

Palyazati rendszer helyett kiszamithato finanszirozas kialakitasa szlikséges
megfelel6 kontrollal - a Biztos Kezdet Gyermekhdz mintdjara. Hosszabb
mikddtetési ciklusok legyenek kormanyvaltastél fliggetlendl.

Legyen biztositott a palyazati rendszerben bevalt, jol miikédé programok allami
tamogatassal torténd tovabbi mikodtetése és orszagos bevezetése.

A megfelel6 elldtds nyujtdsdhoz sziikséges a beutaldsok korlatozasanak
megsziintetése.

Gyermeket nevel6 csalddok szamara legyen kiemelt munkahelyteremtés, és m

legyenek megfizethetéek a szolgaltatasok.
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A ,.gyermekutat” ki koordinalja?

(o]

A jelenlévok egyértelm(ien az javasoltak, hogy a gyermekegészségiigyi
alapellatas szakemberei koordinaljanak, akik rendszeresen, koragyermekkortdl
taladlkoznak a csaladokkal: védéné, hazi gyermekorvos, néhany javaslat szerint a
gyermekvédelmi alapellatas is koordindlhatna szoros egyiittmikédésben az

egészségligyi agazattal.

Eléadasok fobb gondolatai:

(e]

Tobb sikeres palyazati projekt zajlott az elmult években (Tanoda, Biztos Kezdet
Gyermekhaz, koézmunka programok), de a palyazat végén a fenntartds nem
mindig megoldhatd, ami csalddast és visszaesést okoz. Az addig befektetett pénz
karba vész. Kb. 2-3 év, mire beérik a palyazatok hatdsa, elmozdulds, fejlédés
kezdddik, és épp akkor érnek véget a programok. A sikeresnek bizonyulo
programok kapjanak hosszabb tavon allami tamogatast, ez olcsobb, mint
valami Ujat kitalalni, vagy a bajokat orvosolni. A Biztos Kezdet Gyermekhaz is
ilyen program, a folytatasra most is palyazni kell, hidba van allami keret.

A munkanélkiiliséget tartjak a legrombolobb hatasu tarsadalmi problémanak,
ami pl. tanarok esetében is el6fordulhat, van ahol tobb generacion at tart, a
gyermekek szamara nincs jovokép. A kozalkalmazotti bérezésnek egységesnek

kellene lenni, hogy ne keltsen ellentétet a szakemberek kozott.

Korasziilott gondozast folyamatosan, ugyanaz az orvos végzi, egyéni
fejlesztéssel (Katona, Dévény modszert haszndlnak) ,Jé gyakorlat” volt a team-
vizsgalat, Alapitvanyi keretek ko6z6tt, forgd rendszerben (gydgytornasz,
gyogypedagdgus, konduktor). Vannak elkallédék, nem minden szilé jon vissza
(anyagi okok is allnak a hatterében). Léteznek ,hazi fejlesztések, amikor egyes
szakemberek kell6 kivizsgalds nélkll kezdenek terapidat - ezek nem
dokumentaltak, nem mindig indokoltak és nem elegend6ek, csak a szll6t
nyugtatjdk meg atmenetileg. Legyen mindig kivizsgalas. Korrekcid az orvos
tarsasagok ajanlasa alapjan torténjen. Kapacitdshiany van, csak ketto
gyermekneurolégus van a megyében, Iskolakezdésnél Szakért6i Bizottsagba
kildott gyermekekrél kevés a visszajelzés.

Sziirést a védonok végezzék, de objektiv sz(irés legyen, megfeleld képzéssel,
konzilium lehet0ségével. Békés megyében az elmult évben 5%-kal nétt a
koraszulottek aranya.

A szakember - sziil6 kapcsolaton sok miulik. Rendszerszer(i egytttmi{ikddés

legyen. Hozzaférhet6ségi problémak vannak. Nem csak a kifejezetten Sajatos
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nevelési igényld (SNI) gyermekek kezelése a cél, a rizikétlinetet mutatd gyermek
mar kapjon fejlesztést. Gondot okoz, hogy a diagndzis késik. Csaldadgondozoi
fejlesztési terv kell, tovabba komplex prevencié és intervencid is sziikséges.
Nemzetkozi ajanldsok vannak, ezek megjelennek a TAMOP-3.1.1. és a TAMOP-
3.4.2. B projektekben.

Vizsgalatot barki kezdeményezhet, a szilo is. Lakdhely kozeli
tagintézményekbe lehet kildeni a gyermeket. Székhelyintézmény mellett kilenc
tagintézmény van, de a szll6nek még igy is sok az utazas. Az allami intézmények
mellett mikodik Alapitvanyi Szolgaltatd is, aki tobb gyermeket lat el, mint a
megye 0sszes tobbi intézménye.

Tobb ,,”jé gyakorlat milikodik a Biztos Kezdet Gyermekhazban. Védondkkel
szoros kapcsolatuk van, kdzos palyazatban vesznek részt, mely soran 3 hoénapig
finanszirozott programok vannak, szlikségletfelmérés alapjan pl. babamasszazs,
egészségnapok, taplalkozasi programok, szlilésre felkészités stb.)

A Biztos Kezdet Gyermekhazban a védénonek Ilehetésége van a
tevékenység kozbeni megfigyelésre, amit tanacsadas koézben nem tudnak
megtenni. Heti 1x védondi fogadddra van, havonta pedig team-ilés, ahol

esetmegbeszélés, valamint dontés torténik az intervenciorol.
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11. Hernadnémeti workshop Uzenet
2013. szeptember24.

Amit helyi szinten ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet valésitani
a workshop hozadékaként, helyi szinten:
A workshop nagyon jo alkalom volt arra, hogy egymassal taldlkozzanak a szakemberek,

ilyet 6k maguk is meg tudnak szervezni, évente; az alapszolgaltatasi kozpont vallalja ezt.

Gyermekut: Egy jo informatikai rendszerben 6ssze tudnak futni a szalak, de ezek csak
az allami szalak. A magénrendelések nem futnak ossze itt. Erdemes lenne egy olyan
térségi vagy orszagos adatbazist Iétrehozni, amely sok kis helyi adatbazisbdl allhatna,

amelyet viszont mindig frissiteni kell.

Sziiloket és Gyermekeket érinto javaslatok
o A szllové nevelést gyermekkorban kell elkezdeni. Pl. Olyan egészségtan

oktatas, amely a bioldgiai szUil6b6l nevel6 szilévé tegye a gyermeket. Pl. iskolai
védond. Csaladi értékekre vald nevelés legyen évodaskortdl egyetemig.

o Erzelmi intelligencia fejlesztése gyermekkortdl, azért, hogy belsé motivacié
legyen a szlil6vé valasra.

o Asszertivitas, kommunikaciofejlesztés, konfliktuskezelés, stb. legyen a
tanrendben.

o Prevenciora helyezni a hangsulyt a jelenleg koragyermekkorban levéknél.

o A sziil6 viselkedjen felnottként, ehhez kapjon segitséget, tanitsdk meg
kommunikalni, gyermeket nevelni, ,6n-gondoskodni”.

o Esetmenedzseri feladatkorokben terepmunkat végezzen a szocialis szakember
igy motivalja a szul6ket.

o Csaladtervezést minél korabban kell tudatositani az iskolakban.

o A médiaban pozitiv reklamok legyenek, amelyek a felel6s gyermekvallalast
népszerlsitik, érték a csalad, érték a gyermek, pozitiv emberi értékek
népszer(sitése.

o Fogamzasgatléo injekcid0 és a hurok alkalmazasanak szorgalmazasa a
szlilészet-n6gydgyaszat tertletén.

o A mozgo6 szakorvosi szolgaltatasokat visszaallitani és alkalmazni kell.

o Személyi segitok kellenek, akik komplex mddon segitik meg a raszorulé6 embert
az 6nallo életvitel megtamogatasaban.

o A virtualis vilagban él6 embereket a virtualis vilagban kell ,,megfogni”.
~Csaladi kor” jellegl m(isor akdr a celebek csaladjan keresztil, Facebook-on, stb.

keresztil.
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(o]

(o]

(o]

A mar jol bevalt gyakorlatokat lehessen tovabb folytatni, ne kelljen Ujabbakat
kitalalni, ha mar egyszer jél m(ikodik, normativ finanszirozasuva kell tenni.
Palyazatok elbiralasa gyorsabb, rugalmasabb legyen.

A palyazatokat fentrél koordinalni kellene, mert tébben nem jutnak hozza az

informacidhoz.

Szakembereket érinto javaslatok

(¢]

(¢]

(e]

A szakemberek alkalmassagat a képzésekbe valdé a bemenetnél mérni kell

A specialis képzéseket minél tobb szakember szamara elérhetévé tenni.
Tovabbképzések akar helyi agazatkozi egylttm(ikodés keretében.

Szupervizidé legyen.

A védéné maradjon a rendszer kozéppontjaban, mivel az mikddik lakcim
szerinti ellatasként.

A tovabbképzés koltsége legyen levonhatd az addbdl.

Sajat etnikai csoportbdl legyen a segito személy.

Informatikara, adatkezelésre vonatkozd javaslatok:

(o]

Az alapellatok kiilon-kiillon informatikai rendszerben dolgoznak. Ezeket
kellene oOsszekapcsolni egy online hozzaférhetéséggel. Akar a beutald
elektronikusan is mehetne a kérhazba, onnan pedig a visszajelzés automatikusan,
hogy megjelent/nem jelent meg (ember ne kelljen hozza). Ezt kell 6sszekapcsolni
a csaladtamogatasi rendszerrel. Ha nem vitte el, nem kapja meg a
tamogatast.

A rendszer legyen atjarhatoé a gyermekkel foglalkoz6 szakmak kézott.

A személyiségi jogok védelmét szem el6tt kell tartani: ,szégyenként éli meg,

ha beteg a gyerek”.
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Szabalyozast érinto javaslatok:

(¢]

A magzat érdekeit védeni kell (pl. ne dohanyozhasson az anya, koételezGen
jarjon varanddsgondozasra, stb.) ne tehessen meg barmit vele az anyja.

A szil6vé nevelést jogszabalyi keretekkel meg kell teremteni. Az iskolai védénd
munkaidejébe tartozzon ez bele.

Prevenciora tobb forras, kapacitasnévelés, tobb szakember legyen.

Aki a gyermekét veszélyezteti, annak kotelez6 legyen valamilyen
tanfolyamon/tréningen részt vennie ahhoz, hogy megfeleléen tudja nevelni a
gyermekeit

Csaladtamogatasi juttatast (csaladi pétliék, ingyenes étkezés, ingyenes
tankonyv, stb.) csak akkor kapjon, ha eljar varandésgondozasra, viszi szlirésre a
gyermeket, betartja a terapias tervet, stb. (pl. osztrak rendszer).

Legyen jogi kovetkezménye annak, ha valaki otthagyja a gyermekét a
szlilészeten.

Ossze kell egyeztetni a ,Minden gyermek érték az allamnak!” és a ,Minden
gyermek csaladban novekedjen fel!” elveket.

Az allami nevelt, csaladba visszakerildé gyermekek pénzét a ,szulék” felélik, ezt
meg kell akadalyozni.

A védonoi ellatas legyen szamon kérhetd, és csak akkor tarthasson igényt
barmilyen anyagi tdmogatasra, ha igénybe veszi a védéndi ellatast.

Torténjen meg a kotelezo tovabbképzés koltségének beépitése a fizetésbe.
Gyamhivatalok feladatkoreit megkaptak, de nem kaptak ra embert.

Ugyanez igaz a gyermekjoéléti szolgalatoknal és a szocialis alapellatasban.
Gyermekvédelmi felelosre szilkség van az iskolaban, gy, hogy legyen
elegendé ideje csaladot latogatni, kommunikalni a szlldkkel.

A 32 éras orakeretben helyet kellene kapnia a csaladlatogatasoknak.
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Eldadasok fobb gondolatai:

(o]

A 3700 lakosu teleplilésen integralt szolgaltatasi kozpont (szocidlis
szolgaltatdsok) mikodik, ovodai jo gyakorlatok vannak.

~A korasziilottek jelentds aranyban életben maradnak, emiatt azonban
problémak merilnek fel. Sokszor megrekedt, megkésett fejlodési allapot alakul ki.
Ezzel szembesll kés6bb az évoda is, az iskola is, ami teljesen mas feladatok elé
allitja a pedagodgusokat. ,A szil6i feladatok is megvaltoznak, hiszen alapvet6en
mas, ha 29 hetes korban sziletett gyereket visz haza valaki, mintha 39 heteset.
Mas gondozasi feladataik vannak.”

~Egészséges Ujsziilottet is genetikai és epigenetikai hatasok érhetik (utébbit
nem tudjuk megmondani)” A gyermek sorsat meghatarozza, hogy ki az anyija,
melyik kérhazban sziletik, stb.

A magzat nem jogi személy, illetve nem kotelez6 a varanddés gondozast
igénybe venni, néha az anya csak azért megy el, mert pénzt kap érte, nincs belsé
motivacio.

~Barki lehet sziilo” problematikaja. A csaladi generaciok nem adjak at az
informacidt, a tudast, nem szocializal a csalad. Az is lehet, hogy valaki nem jar
varandds gondozasra, de nincs kdvetkezmény. Egyre tébb gyermeket hagynak ott
a szlilészeten.

Az orokbeadas nagyon nehézkesen muikodik. A gyermekvédelmi rendszernek
nincs kapacitdsa, hogy alkalmassa tegye a szllét és a gyermek ,a csaladban
maradjon

Lelki segitség kellene, amikor kidertl, hogy fejlédési rendellenességgel fog
szilletni egy gyermek.

Lézezik egy szimulacidos baba program ami akar szil6i nevelésre is jo lenne. A
csaladi életre nevelést kell Gjra elétérbe helyezni. Nem a biintetés a megoldas és
nem a pénzigyi motivacio. Bels6 igényt kellene kialakitani a szll6kben, hogy
valoban fontos legyen nekik a gyermek

A média felelossége oriasi. "ne higgy annak, amit a média mond!” - nevelés
kellene.

Az elvarasok legyenek kétoldaluak: az egészségligytdl elvarok valamit, de az
egészségligynek is lehessenek elvardsai. A rendszer mi(ikddése a szild
egyuttm(ikodésétdl fliigg

Nincs kozvetlen kapcsolat a kérhaz és a védono kozott, a haziorvos és a

védén6 kozott pedig esetleges. ,A szlld taldn el sem olvassa a zarodjelentést,
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védonld vagy latja, vagy sem.”A kotelesség - feleldsség - gondoskodas: kozos
feladat

Fontos lenne az el6jegyzési rendek betartasa, az egészségligy kapacitasa véges,
minden gyermekre ugyanannyi id6 jut, a problémasra is.

Bizonytalanok, félre tajékozottak a sziilok, ez részben az internet, a média
karos hatasa. ,Mindenért orvoshoz jarnak az emberek, azonban szorongasoldasra,
lelki megerGsitésre nincs id6.”

A betegutak nem tisztazottak, nem tudja az orvos, hogy hova kildje a
gyermeket pl. &llamilag finanszirozott gydégytornara, korai fejlesztésre.
Kommunikacié javitdsa szlikséges az alapellatdas és a szakellatds kozott
elektronikusan

Eletmodvezetésre nincs kapacitas az egészségligyben. Az anydk magukra
maradnak a beteg gyermekkel. Otthoni betegelldtds megszervezésére,
kivitelezésére nincs kapacitas.

»A szalak az alapellatas kezében kellene, hogy 6sszefussanak.”

A tarsadalom felel0ssége odriasi, a koragyermekkor fontossagat tudatositani

kellene.
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12. Hajdubészorményi workshop Uzenet
2013. szeptember 26.

Pénz, paripa, fegyver nélkiil: havi rendszeres agazatkozi 6sszejoveteleket tartanak

A ,Gyermekutat” ki koordinalja?
o A jogszabalyi el6iras megfeleld, csak a gyakorlatban valé megvaldsitas kérdéses,

mivel szakemberhidny van. A személyes kapcsolatok mikddnek, de esetlegesek
o Sziloi tajékoztatas lesz - védonOkre szamitanak ebben pl. szérdlapok
eljuttatasa.

Sziiloket és gyermekeket érinto javaslatok:

o Utaztatas segitése - tamogatd szolgalat miikodjon, de ne palyazatbdl, hanem
legyen kézponti finanszirozas.

Szakembereket érinto javaslatok:

o Regionalisan legyen szakemberképzés, és/vagy legyen tamogatott az utazas.

o Diagnosztikai képzések szervezése, elérhetévé tétele szitkséges.

o Vizsgalati protokoll

o Szakmai szabalyzodk, egyiittmiikodési protokollok megteremtése,
~K0z0s"felljitasa fontos.

o Gyakorlati szakemberek képzésébe gyakorlati szakemberek bevonasa
szlikséges.

Informatikara, adatkezelésre vonatkoz6 javaslatok:

o Elldtandok adatairdl egységes azonosité hasznalatat vezessék be! pl. TAJ]
alapon torténé nyilvantartas.

o A kotelez6é sziirési rendszerben keletkez6 (PIC, sziilészet és gyermek
neurolégia, korai fejlesztés, oktatds rendszerében keletkezett) adatok
hasznositasa torténjen meg a masik agazatokban.

o Szakért6i Bizottsagoknal keletkez6 adatok egységes rendszerbe kerllése,

informatikai adatbazisok 6sszekapcsolédasa szlikséges.

Szabalyozast érintd javaslatok:

o Novelni szitkséges a statusok szamat a szakszolgalati rendszerben.
o Biztositani kell a tovabbképzési keretet, legyen szupervizié tdmogatasi keret.
o Fiiggetlen feliigyeleti rendszer legyen a jogszabalyban elGirt l1étszamfeltételek

és targyi feltételek biztositasanak ellen6rzésére.
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A csaladtamogatasi rendszer Osszekotése a szlilGi kotelezettségekkel (pl.
természetbenivé valtads és védelembevétel), vagy franciaorszagi példa szerint a
tarsadalombiztositasi tdmogatas felfiiggesztése.

Hatranyos és veszélyeztetettség fogalmanak konkretizalasa torténjen meg.
Adott szocialis és iskolazottsagi hatranyok esetén a gyermekek napkoézbeni
intézményi ellatdsa legyen automatikus, koételez6 (pl. bolcs6de) de a szilil6vel
egyltt, illetve szll6neveléssel egyltt.

Iskolarendszerben torténo szll6ségre, felnb6ttségre nevelés legyen
hatékonyabb.

Tamogatdé szolgalat kiszélesitése, egységesitése, kritériumok pontositasa
szikséges. Kerilni kell a sz(ilG6i felel6sség tulsagos csokkentését.

Tamogatd szolgalat ,,j6 gyakorlatok” az un. ,Fecske-program” Debrecenben,
Immanuel Otthon reformatus egyhaz szervezésében.

Palyazati rendszer reformja sziikséges: jol m(koddd rendszereknek normativ
tamogatassal torténdé fenntartasa legyen.

Legyenek komplex ellaté kozpontok jarasonként: szikséglettdl, ellatando
gyermekszamtdl fliggéen - EMMI kezelésében.

Nagy cégek szamara legyen kotelez6, szocialis tdmogatd alapjukbdl finanszirozni a

gyermekeket ellatd intézményeket - adokedvezmény fejében.

Hianyszakmak tadmogatott képzését meg kell oldani (kiemelten konduktor,
szomatopedagogus) pl. legyenek regionadlis képzési helyek, kihelyezett képzések,
tovabbképzések.

Fontos lenne a kiképzett szakemberek helyben tartasa pl. lakds, potlék,
0szténdij rendszerrel.

Kiégés megel6zése, szupervizid bevezetése és finanszirozasa legyen
biztositva.

Szakmai érdekképviselet erdsitése sziikséges.

A jogalkotasba kotelez6en kelljen bevonni a szakmai kollégiumok, pedagdgiai
kar tagjait.

Az un. ,halasztott torvénysértések” elleni fellépés sziikséges, megsziintetésiik

érdekében
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Eldadasok fobb gondolatai:

(o]

A gyermek ne megélhetési forras legyen. Egész napos
gyermekintézmény kedvez6 hatasait emelte ki.

Hatranyos helyzetl régiora, teleplilésre és gondozottakra egységes
definiciok kellenek.

Akadalyozé és tamogatoé tényezo6k szambavétele fontos. Komplex
megkozelités kell: beletartozik nem csak a képesség, hanem kérnyezet is
A ,szocidlisan fogyatékos” gyermek fogalmat is javasoljak bevezetni,
mivel ezt a fogyatékossagot is rehabilitalni sziikséges. Ennek intézménye a
specialis bolcsode legyen.

Gydgypedagdgus eldadd a bolcsédei fejlesztést tamogatnd, mindent egy
helyen lehessen elérni - centralizalt legyen. Szil6i problémak kezelése
fontos, volt ilyen bolcsédei tanacsadasuk.

Az Uj jogszabaly nem mindig biztosit elég idot. Komplex ellatas kell.
Kijaré szolgalat nem mindig jo - nem biztositottak a korlilmények,
eszkozpark - bizonyos eszkozoket kivinni lehetetlen mozgassériiltekhez.
Fizikailag is megterheld, rdadasul nem fizetnek nekik megfelel6en
Utikoltség téritést.

Szemléletvaltas kell a torvényalkotok részérol - a dontéshozok kozt
kevés szakember van, tobbszor irredlis elképzelések vannak (pl.
teljesitménymérés iskolaban sériltek kozott), nem eléggé differencidlt az
értékelés.

0-3 éves korban nem mindenki ért egyet az intézményi ellatassal, a sziilo
kezébdl ne vegyiik ki a felelésséget, valamint figyelembe kell venni a
kotédés szempontjait is. Napi kapcsolat sziikséges a szlldkkel: védong,
ovoda szerepe ebben fontos. Objektivitds, kis |épések sziikségesek a jo
munkahoz

.JO gyakorlat” - szakmakozi megbeszélésen Un. ,sikersztorik”
megosztasa torténik — de a megoldas lehetésége csalddonként mas. K6zos

csaladlatogatasok vannak.

88



13. Kerecsendi workshop Uzenet
2013. oktéber 01.

Amit helyi szinten ,,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet valésitani,

a workshop hozadékaként: kozos adatbazis |étrehozasa a szakemberekrél, mely

altal kdnnyebb lesz a szakemberek munkaja.

Sziiloket és Gyermekeket érinto javaslatok

(o]

(o]

(0]

A sziiloket képezni kellene, akar klubok keretében, tanfolyamok formajaban is.
Cél: a sziiloi szerepre valé nevelés minél korabban. Ennek érdekében az
oktatas keretein belll, mar az altalanos iskolaban tanitani kellene: életvezetési,
csecsemdbgondozasi, haztartdsgazdalkodasi, csaladtervezési stb. ismereteket.

A lexikalis tudasrol a gyakorlati ismeretekre érdemes helyezni a hangsulyt.
».JO gyakorlat” az un. szll6 nevelésre és elterjesztésre javasolt a Biztos Kezdet
Gyerekhaz program, a Biztos Kezdet Klubok formajaban.

Hatékonyabb és koltséghatékonyabb lenne, ha a szolgaltatasokat,
fejlesztéseket a raszoruldékhoz kézel, a lakdhelyen valésitanak meg.

A gyermek fejlédése szempontjabdl kompetens szakembernek legyen tényleges
lehet6sége arra, hogy a sziilot partnerré tegye, motivalja. Ennek érdekében a
csaladlatogatasokra, beszélgetésekre, a szllok, a csaldd megismerésére tobb id6
kell. A szakemberek leterheltségét csokkenteni kell. Pl. kisebb védéndi kodrzetek
kialakitasa valhat sziikségessé a lakossag szocidlis 6sszetételének fliggvényében.
Igy a mindségi munkavégzés garantalhatébb lenne.

El kell kerlilni a parhuzamos adminisztralast, a rengeteg papirmunkat, stb.
Ezen segithetne a ko0z6s informatikai rendszer, praktikusabban Ilehetne
felhasznalni az adatokat.

A minéségileg kiemelked6 projektek normativ finanszirozasiak legyenek,
annak érdekében, hogy ugyanaz a magas szinvonall szolgaltatds biztosithatd

legyen minden gyermek szamara.
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Szakembereket érint6 javaslatok

(o]

(¢]

Minden szakma részére biztositani kell a tovabbképzést ahhoz, hogy megfeleld
szinvonall szolgaltatast tudjanak biztositani a kollégak.

Mentalis és kommunikaciés alkalmassagi szlrést kell bevezetni az
emberekkel foglalkozd szakemberek és segitok képzésében.

A védoné megfeleléen ismeri a gesztaciés (varanddssagi) korhoz kotott

vizsgalatokat, képes koordinalni a varandésgondozast.

Informatikara, adatkezelésre vonatkozé javaslatok:

(¢]

O

A gyermek utjat koveté kozos rendszerben legyenek lathatdéak a gyermekek
adatai, problémai, a sziletés koriilményei, a zardjelentések tartalma, a teenddk
stb., kovethetbek legyenek.

A szakemberek a megfelel6 jogosultsagokkal férjenek hozza az adatokhoz.

Szabalyozast érinto javaslatok:

(o]

A magzatvédelmi torvénynek érvényt kell szerezni: az anya, a szlldpar
megfelelé fogamzasgatldkhoz hozza tudjon jutni.

A csaladi adokedvezmény és a csaladi juttatasok (pl. csaladi potiék)
rendszerét kellene megreformalni, hogy a gyermekeket alapvetéen a
munkajovedelembdl lehessen eltartani.

A jogi szabalyozasnak oOsszhangban kell lennie a jogszabalyi kornyezettel,
rendszeres jogharmonizacid szlikséges.

A jelenleg ajanlott gyermekkori sziirések legyenek kotelezéek, a
szlrOvizsgalatokat bojkottalé szil6k magatartasat szankcionalni kell, pl. csaladi
potlék kifizetését a szliréseken torténdé megjelenéshez kellene kotni - a szlilést
koévet6 juttatds varanddsgondozason vald részvételhez kotés mintajara.

A palyazati rendszerek kiszamithatoéak, a palyazatok rendszeresek legyenek.
A korai intervencidé téritésmentesen biztositott legyen minden raszoruld
szamara.

Az utazdshoz kapjon utazasi utalvanyt, amely helyettesiti a jegyet, igy nem kell
a szlilének megel6legezni a pénzt.

Tamogato szolgalatok buszait, falubuszokat igénybe lehessen venni, hogy
eljuttassuk a gyermekeket a szamara szlikséges szolgaltatashoz.

Tébb szakember képzése, tovabbképzése torténjen a képzési koltségek

mérséklésével (pl. tavoktatas, helyben tértén6 képzések stb.).
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(o]

(¢]

A szakemberek szamara eurépai szinvonalia fizetés, megfeleld
munkakorilmények, lakhatas, stb. biztositasa sziikséges annak érdekében, hogy
a megfeleld életszinvonaluk, hanem a megfeleld szakmai fejlédésiik és a
feltoltédésiik, palyan maradasuk is biztositott legyen.

A kotelez6 tovabbképzéseken résztvevd részesiljon munkaidé kedvezményben
és a szakiranyu helyettesitése is megoldott legyen.

Feltérképezett, valés gyermeki sziikségletekre kell alapozni a

szolgaltatasokat és azok finanszirozasat.

A Gyermekutat ki koordinalja?

Legtobbszor a védénd jelez, ha fejlodésében elmaradt a gyermek. El6fordul, hogy az

orvos azt mondja, hogy majd kindvi a gyerek, mivel vegyes praxis van, nincs

gyermekorvos. Egy idében mikoédott a mozgd gyermekorvosi szakszolgalat (tanacsadas,

stb., de mar megszlint.

El6adasok fobb gondolatai:

(o]

A fokozottan hatranyos térségben fontos forrast biztositani, és tovabb m{ikodtetni
a roma integraciés programot, mivel bevalt ,jo gyakorlatok” vannak.

Az integracidos program keretében csaladi napko6zi miikodik, melyre nagy az
igény.

Ugyancsak jol bevalt gyakorlat az uUn. tanodai program, az iskolaskoriak
tanulmanyi megsegitése.

Biztos Kezdet klub keretében taborok, kézmlivel6dési programok zajlanak
Szocidlis szovetkezet alakult. Roma 6nkormanyzattal j6 a kapcsolat. Biztos Kezdet
Klubban babamasszazs, baba-mama torna nagyon jol mikodik.

Csaladkozponty koragyermekkori fejlesztésre van szikség. A csalad is
tamogatasra szorul, nemcsak a gyermek.

Interdiszciplinaris team munkara van sziikség. Kézponti informacids rendszer
kell a problémas gyerekek vonatkozasaban: védondk, szocidlis szakemberek,
szakorvosok, pszichologusok, stb. hozzaférését biztositani kell.

A szolgaltatasokat elérhetové kell tenni a rdszoruldk részére utaztatas
biztositasaval, tdAmogatasaval.

Bevalt gyakorlat a roma klubvezeté alkalmazasa.

Konnyebb az 6vodai beszoktatas, mert az 6véndk is dolgoznak a klubban:

bizalmi kapcsolat mar kialakult.
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o Roma - nem roma koOzOsségépités folyik, valodi szakmakozi egyiittmiikodés

van a hattérben
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14. Doroghazai workshop Uzenet
2013. oktéber 03.

Amit helyi szinten ,,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet valésitani

a workshop hozadékaként, helyi szinten:

(¢]

Személyes kapcsolatokban rejléo lehetéségek és energidk tovabbi
felhasznalasa.

Nagyon jé szakmakozi kapcsolatok, alacsony a fluktuacié fenntartasa.
Tovabbra is szoros és eredményes egyiitt dolgozas fenntartdsa a

szakemberek ko6zo6tt.

Sziiloket és Gyermekeket érintd javaslatok

o

A sziilévé nevelést mar az 6vodas korban el kell elkezdeni, és iskolas korban is
folytatni kell a meglevé jé gyakorlatok terjesztésével: pl. a Biztos Kezdet
Gyerekhaz, Lurkd Haz, Ifjusagi Klub, iskolan kivili gyereknevelést valdsit meg a
szUlGi szerepre valo felkészités érdekében.

Kozosségi terek sziikségesek arra, hogy a kulénb6z6 korosztalyoknak
kotetlenebb taldlkozasi lehetdséget teremtsiink a megfelel6 szakemberekkel.

Tobb szakember kellene a human szolgaltatasokba, ezaltal tobb idejik lenne a
szolgaltatast igénybevevikre.

K6z6s szemléletl és értékalapu ,sziillové nevelés” modszerek alkalmazasa a
média, oktatas terén dolgozd szakemberek korében, kozods nyelv kialakitasanak
segitése.

Motivalni kell a sziiloket arra, hogy, ha helyben és téritésmentesen elérhetd
egy szolgaltatas, akkor azt a gyermek érdekében vegyék igénybe. Képessé és
érdekeltté kellene tenni a szllGket, hogy sajat felel6sséglik, kotelességiik
nagyobb hangsulyt kapjon. Akkor kaphasson meghatarozott segitséget,
szolgaltatast, ha a teljesitik szlil6i kotelességiiket, szem el6tt tartva a ,,gyermek
mindenekfelett allé érdekét”.

A sziikségletek és a szolgaltatasok keriiljenek 6sszhangba, a szolgaltatast

a szlikséglet megjelenésének helyére kell vinni, lehetbleg a lakhelyre.
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Szakembereket érinto javaslatok

(o]

(o]

Tobb véd6noi és csaladgondozdi statuszra van szlikség.

Kisebb védonéi korzetek kellenének azért, hogy a védénd mindségi munkat
tudjon végezni minden vonatkozasban.

Rekreaciéos szabadsag biztositasa javasolt azoknak, akik emberekkel
dolgoznak (pl. Svédorszag példaja: 7év munka+1 év pihenés)

Legyen rendszeres esetmegbeszélés és szupervizid ~munkaidOben,
téritésmentesen.

Ingyenes és szakmako6zi tovabbképzésekre van sziikség

A tovabbképzésekre az utazasi koltség is biztositott legyen.

Vildgos kompetenciahatarok sziikségesek, melyek megismerését a koOzo6s

tovabbképzések is el6 tudnak segiteni.

Informatikara, adatkezelésre vonatkozé javaslatok:

o

Atjarhaté informatikai rendszer kellene a tarsszakmak kozétt, amely a
megfeleld jogosultsagokkal kezelhetd. Gyermekek kédszammal lennéneklathatéak
Pl. Franciaorszagban jol mikodik ilyen jellegli megoldas.

Papiralapi dokumentacio elkeriilése fontos lenne.

Szakemberek ko6zds adatbazisara van szikség, amelyet maguk a benne

szerepldk is folyamatosan naprakészen tarthatnak.

Szabalyozast érinto javaslatok:

Legyen feltételekhez kotott a juttatas ,ha a szll6 nem tesz eleget az ellatasi
kotelezettségének.

A jol m(ikéd6é palyazati programokat a hossz( tava fenntarthatésdg érdekében
normativ finanszirozasuva kellene tenni, de Ugy, hogy a mindségbiztositas
garantalt legyen pl. évrél-évre fellilvizsgalni az adott szolgaltatas hatékonysagat,
pl. harom éves idGintervallumra tervezni.

A sziikségletekhez igazodé finanszirozas legyen.

A  mulasztdsos torvénysértést elkovetd és a nem megfelelé szinvonall
szolgaltatast biztositd fenntarték felé olyan ellendrzési rendszer kidolgozasa
kellene, amely nemcsak a pénzligyi fegyelmet, hanem a szakmai fegyelmet is
garantdlni tudja.

Az oktatasi rendszer megfeleléen reagaljon a sajatos nevelési igényii

gyermekek sziikségleteire: személyi és targyi feltételek legyenek meg hozza.
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(o]

Tisztességes fizetés sziikséges annak érdekében, hogy a szakemberek szamara
a palyan maradjanak.

Munkafeltételek javitasa sziikséges, a megfelel6 munkavégzéshez: szolgalati
telefon, szolgalati auté vagy benzinfogyasztas/amortizacié, laptop, Internet

hozzaférés finanszirozasa mind a védéndk, mind a csaladgondozdék szamara.

Eléadasok fobb gondolatai:

(¢]

(e]

Minden telepilésre kellene Biztos Kezdet Gyerekhaz.

Biztos Kezdet Gyerekhaz van a telepiilésen, nagyon szoros az egyittmikddés
a védonovel, ez nagyon jbé a gyerekek ellatdsa szempontjabdl.

Nehezité kortlmény, hogy a haziorvosok 70 éven feliiliek, vegyes praxist
latnak el.

Ko6z6s programokat szerveznek az o6vodaval, a gyermekjéléti szolgalat
csaladgondozéja is rendszeresen elldtogat hozzajuk, igy kotetlen légkorben,
hangulatban kénnyebben szét ért a szlilOkkel.

Gyogypedagogus minden pénteken két oraban egyénileg és csoportban is
foglalkozik a gyerekekkel.

Palyazat helyett javaslat, hogy jol mikodé gyakorlatokra legyen normativ

finanszirozas.
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15. Marcali workshop Uzenet
2013. oktéber 08.

Sziiloket és gvyermekeket érinto javaslatok:

A sziilot érdekeltté kell tenni gyermekeik fejlesztésében. Ennek egyik
eszkbze pl.: az Ovodaztatdsi tamogatas, amihez tobb csalad kellene, hogy
hozzaférjen, de szigorubb feltételeket kell szabni arra vonatkozodan, hogyan
jussanak hozza. Ha nem teljesiti szUl6i kotelezettséget, ne kaphasson plusz
szolgaltatasokat.

A kisgyerekes anydknak legyen munkaid6-kedvezmény.

Akiknek a gyermeke allandé elldtdsra és  kontrollra  szorul, a
tarsadalombiztositas fizesse a tappénzt, mert ha a munkaltatd fizeti, a
munkaltatéonak ez nagy teher, és el6bb-utdobb megszabadul az ilyen gondokkal
klizd6 szul6tol.

A krénikus beteg gyermeket nevel6 sziildknek anyagi és lelki tamogatasra van
szliksége. pl. Kapjon Udulési csekket arra, hogy a parjaval pihenni tudjon, erre a
pihenési idére alternativ megoldasok kellenek a beteg gyerek elhelyezésére.

Az apolasi dijat méltanyos mértékben kell megemelni, de a hozzajutas feltételeit
szigoruan kell ellenérizni

Szervez6djon beteg gyereket nevel6 sziil6k csoportja, tréningje: azok az
intézmények, amelyek ezt felvallaljak, jussanak forrashoz.

A sziiléi onsegité klubok mellé intézményi és szakember tamogatast kell
rendelni ahhoz, hogy a szlil6k lelki egészsége és fizikai regeneralédasa kénnyebb
legyen.

Legyen uUn. bébiszitter szolgaltatas téritésmentesen, ha a szil6 nem tudja
megoldani a masik gyermek feliigyeletét, amig a beteget elviszi ellatasra.

A sziilové valast el6 lehet segiteni mar az oktatdsi intézményekben,
szemléletformalassal, személyiség fejlesztéssel.

A média vallaljon szerepet abban, hogy az elditéletek csékkenjenek.

A média forditson nagyobb figyelmet a felvilagositasra, hogy a szlil6k ne vigyék
a gyermekeiket hiteltelen és alacsony hatasfokkal dolgozd szakemberekhez, a
hatékony megoldasokat propagaljak.

Figyeljiink azokra az orszdgokra, akik mar sikeresen megoldottak adott
problémat. pl.: finn példa, ahol az oktatdsba rengeteg pénzt invesztalnak a

felnbvekvé nemzedék megerGsitése érdekében.
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o A tamogato szolgalatok kapacitasat meg kell névelni Ugy, hogy a 0-7 éves
korosztaly ellatashoz vald hozzajutasat elGsegitse.

o Biztos Kezdet Gyerekhaz Programot kiterjeszteni az egész orszagban.

o Rendszeres kommunikacios tréning, konfliktuskezelés sziikséges az oktatasi

intézmények keretei kozt a gyermekek szamara.

Szakembereket érinto javaslatok

o Jo gyakorlat adatbankot javasolt létrehozni a szakemberek szamara. Az
érdekl6d6 intézmény, szolgaltatdé azt adott jo gyakorlatot megvehesse,
adaptalhassa.

o Erre akar palyazati finanszirozas is legyen: ,jé gyakorlat” megvasarlasara
lehessen pénzt nyerni (pl. az oktatasban ez m(ik6dott.)

o Szakemberek szamat novelni kell a helyi sziikségletekre reagalva.

o Agazatkozi tovabbképzésekre van szikség.

o Legyen rekreacios, fizetett szabadsag, félévente két hét.

o A helyettesités legyen megoldhato, amig a rendes és rekreéacids szabadsagot
toltik a kollégak.

o A védono kapjon nagyobb dorakeretet az oktatasban arra, hogy tevékenykedni
tudjon egészségnevelés keretében.

o Egységes protokollok megteremtése szilkséges a szakmak kozott.

e A fels6fokl szakemberképzés helyezzen hangsulyt a tapasztalatszerzésre, a
gyakorlati oktatasra.

o A nem hivatalos szakembereket, az Un. kisérletezOket, ,félkuruzsldkat”

monitorozni kellene megfelel6 szakmai ellenérzéssel.
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Informatikara, adatkezelésre vonatkozo6 javaslatok

o Kozos elektronikus dokumentacios rendszer kialakitdsa szlikséges:

e agyermek TAJ szama alapjan lathatoak legyenek az ellatasok;

e a magan szolgaltatasok is kapcsolédjanak ehhez (pl. csak akkor kapjon
mikddési engedélyt a magan szolgaltatd, ha vallalja az ehhez vald
kapcsolddast);

e az informatikai hattér kisérje végig a ,gyermekutat”;

e a hozzaférés rendszerét az adatvédelmi szabalyok figyelembevételével
kell kialakitani;

e ebben legyen lathaté az anamnézis mindenki szamara, ne kelljen azt
tobbszor felvenni

e Szakember/elldtds  adatbazisra van  szikség telepilésenként
/jarasonként /megyénként/ orszdgosan, hogy a szakemberek

egymashoz tudjak irdnyitani a gyermekeket/szll6ket.

Eléadasok fobb gondolatai:

o ,Semmi mas nem fontos, mint az, hogy a veszélyhelyzetben levé gyermekek
megkapjak a kell6 ellatast. Mi itt mindannyian igy gondolkodunk.”

o Egyre tobb a fiatalkord anyuka.

o Régen a koOzépsulyos eseteket el lehetett az adott kistérségben latni, most 131
km-re szallitanak pl. rohammentGivel, emiatt nagyon rossz az id6faktor

o A gyermek tartés kezelése, fejlesztése esetén a szlilGknek nagyon nehéz a
kozlekedés megoldasa, a munkabdl valo tavolmaradas tovabbi nehézséget jelent.

o ,TAMOP 5.4.9-11/1 Egyltt az alapszolgaltatasok fejlesztéséért” program
keretében 15 teleplilésen a helybe viszik a szolgaltatasokat. Ko6z0s
dokumentacios rendszert készitenek, k6z6s modszertant, kozos honlapot és
lakossagi tajékoztatdkat. Ennek a ,jo gyakorlatnak” a széleskor(i hasznositasa
javasolt

o A nemzeti kGznevelési torvény alapjaiban j6, mert a prevenciora helyezi a
hangsilyt, de a hozza tartozd targyi, személyi feltételrendszer nem adott.
Specialis képzettségii munkatarsakra lenne nagy sziikség.

o Szinte minden targyi fejlesztést palyazatokbdl valdsitanak meg, ezek hosszu tavu
fenntartdsara kormanyzati stratégiat kellene kialakitani.

o ,Koragyermekkori intervenci6” - nem megfeleld, nem elég komplex kifejezés,

mert nem csak intervenidlni akarunk, hanem megsegiteni.
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Eszkozkolcsonzéstdl kezdve, bébiszitter és sokféle, komplex szolgaltatas nyljtasat
is jelenti. A definiciét meg kellene Gjitani.
Sziil6i tanfolyamot szerveznek o6todik éve SNI-s gyerekek szileinek, ennek

szélesebb kor(i elterjesztése hasznos lenne

Szabalyozast érint6 javaslatok:

(o]

A csaladtamogatasi rendszert 0©Ossze kell hangolni a sziil6i
kotelezettségekkel. Bizonyos szolgaltatasok, ellatasok csak akkor jarjanak, ha a
szUl6 teljesiti az eldirt feltételeket.

Csaladbarat munkahelyek kialakitasat anyagi eszk6zokkel kell tAmogatni.

A jogszabalyok végrehajtasi feltételeit meg kell teremteni, a finanszirozast
garantalni, cimkézett normativaval, amelynek felhasznalasa kontrollalhato,
szankcionalhato legyen.

Tarsadalombiztositas altal tamogatott legyen a kiséré eljutasa, de ne
utdlag, hanem el6re; a kréonikus beteg gyermeket nevel6 szil6 kapjon ilyen
allandé tdmogatast.

A palyazatok altal megvaldsitott, bizonyitottan hatékony szolgaltatasokat, jo
gyakorlatokat finanszirozhatova és fenntarthatéva kell tenni.

Megfelelo protokollt kell kialakitani a korai fejlesztésre, hogy hatékony
szolgaltatast nyujtsunk a gyermekek szamara.

Orszagos szinten |atni kell azokat a szlikségleteket, amelyekre a megfelel6 mddon
kell reagdlnia a jogalkotasnak, az ellatdsok létrehozasanak, finanszirozasanak,
stb.: legyen sziikségletfelmérés.

Egészségnevelésre kapjon nagyobb 6rakeretet a védénd az iskolaban.
Tovabbképzések és szuperviziéo finanszirozasa legyen elég arra, hogy
minden szakember hozzajuthasson a korszerl ismeretekhez, utikdltség és a
helyettesités is legyen finanszirozott

A human szakemberek képzésébe olyanok keriljenek be, akik személyiségikben
alkalmasak arra, hogy emberekkel foglalkozzanak: pl. legyen
palyaalkalmassagi vizsga a pszichés alkalmassag mérésére.
Szakkonyvvasarlasi utalvany legyen biztositva a szakembereknek o6nképzés
céljara - min. 20.000 Ft/év.

Statuszok szamat a felmeriilo sziikségletekhez kell igazitani.

Szakemberek anyagi és erkdlcsi megbecsiltségét novelni kell: kozalkalmazotti

bértablat a duplajara kell novelni.
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Jelen projekt célkitlizéseit megerdsit6 megallapitasok:

o Fontos az id6faktor: idében kapja meg a megfelels ellatast a gyermek.
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16. Tolnai workshop Uzenet
2013. oktéber10.

Sziiloket és Gyermekeket érinto javaslatok:

(¢]

A sziilo kapjon korrekt és empatikus tajékoztatast az orvostél - ebben a
témaban sziikség szerint legyen protokoll és tovabbképzés.

A varanddsok szamara legyenek szakember iranyitotta klubok azért hogy
egyrészt hiteles informacidohoz jussanak a leendd szildk, masrészt legyen kihez
fordulnia (szakember, kismama tarsak) a felmeril6 nehézségeivel.

Kozelebb kell vinni az informacidékat a sziilokho6z, a ,Facebook generaciét” a
weboldalakon keresztil is jol el lehet érni, érdemes ezt a felliletet tudatosan
hasznalni.

35 év feletti els6 gyermekét varok szama megnott, szamukra a klub -
formak, a valddi személyes kapcsolatok is hatékonyak lehetnek.

A sziilok tajékozottsagat, informaltsagat novelni kell. A csaladi életre,
szlil6szerepre valdé nevelést mar az iskoldaban el kell kezdeni, az életkori
sajatossagoknak megfelelGen.

hozzaallas valtoztatasa érdekében, de a szankcionalas koériltekintést igényel.
Felmerll a természetbeni juttatas lehetésége. pl. miutdn a szul6 teljesitette
kotelezettségeit - pénzt toltenek fel egy kartyara, amin a szilé élelmiszert, ruhat
vasarolhat (svajci példa).

A sziiloket partnerként kell kezelni, el6zetesen tajékoztatni kell arrél, és a
hozzajarulasukat kell kérni, ha kllon vizsgalatokat végeznek a gyermeken a
nevelési-oktatasi intézményekben.

Minden gyermeket lehetdleg a lakéhelyén vagy ahhoz kozel lassanak el.

Meg kell elélegezni az atikoltséget.

A falubusz (falugondnoki szolgalat) nagyon jo utaztatasi megoldds, mert a
korai fejlesztés igy hatékonyan milkodhet. A rdszorulék szaméara az
esélyegyenldség érdekében biztositani kell ezt a lehetdséget.

A szilé felé konnyebben értheté modon kell kommunikalni, hogy mi a
teend6 a gyermekkel, pontosan mit jelentenek a leirt irAnymutatasok.

Csaladi napkozikkel valé szakmai kapcsolat kiépitése ne esetleges legyen,
erre protokoll kidolgozasa szlikséges.

Bizonyitottan jél m(kdédé gyakorlatok folyamatosan finanszirozottak

legyenek.
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o A gyermekek életkoruk szerint kapjak meg a sziikségleteiknek megfelelo

fejlesztést akar otthon, akar gyermekintézményben.

Szakembereket érint6 javaslatok

o Tovabbképzés sziikséges azon szakemberek szamara, akik a szlilés - szlletés
koridl vannak jelen, hogy hitelesen és empatikusan kozoljék a megfeleld
informacidkat az adott szil6vel.

o Esetmegbeszélés, szupervizié nagyon fontos ahhoz, hogy a szakemberek az
egyre komplexebb kihivasokat fel tudjak dolgozni, azoknak meg tudjanak felelni.

o Legyen olyan tamogatott képzés, amely a helyi szikségletekre reagal. PI.
mediatorképzés.

o A cél az, hogy a szakember megmaradjon a palyan és hatékonyabban tudjon
dolgozni sajat kompetenciateriiletén belll. Fontos, hogy az esélyegyenldség
megmaradjon.

o Rekreacios szabadsag biztositasa fontos lenne a kiégés ellen.

Informatikara, adatkezelésre vonatkoz6 javaslatok:

e TAMOP-3.4.2. B keretében megvaldsulé informatikai fejlesztéshez kapcsolédjon
az egészségiigyi dokumentacios és adatkezelési rendszer, mivel ez
kozvetlenll érinti a védéndi, gyermekorvosi és pedagodgiai szakszolgalatot is.
Tobbféle modult kidolgoztak, a személyiségi jogok és a jogosultsagok
megoldottak. 2014. januartdl tesztelik az Educatio, mint a projektgazda
kezelésében és 2014. szeptembertdl tableteken lesz elérhetd.

o Az elektronikus egységes adatbazissal kikiiszobolheté, hogy a gyermek
elkallédjon, mert a szakemberek kommunikalnak egymassal akkor is, ha a szUl6

nehezen kommunikal, motivalatlan, stb. a rendszer a gyermek utan tud nyulni.
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Orszagos ellatorendszeri adatbazist kell alkotni, hogy a szllé
tajékozodhasson rdla, hogy a szlilés utan hova mehet, ha a gyermek vizsgalatot,

fejlesztést igényel.

Ma az orszagos ellatasi tertletl intézmények (pl. Vadaskert Koérhaz) sem
rendelkeznek olyan listaval, hogy adott megyében/ jarasban/ telepiilésen hova
mehet a gyermek adott diagndzissal (pl. autista gyerekkel hova tudnak
fogorvoshoz menni stb.).

Orszagosan mi(ikédjon ilyen adatbazis - a Megyei Szakértdéi Bizottsagok
rendszerének mintajara-, amihez a szakemberek is hozzaférnek, frissitik a
hozzajuk kapcsolddé informaciokat.

Ko6zos informatikai rendszer sok-sok kérdést megold: jelzorendszeri
nehézségeket a kommunikaciot illet6en, informacidvesztést, szUl6i
alulinformaltsagat, gyermeklut mederben tartdsat, stb. Pszicholdégus (mentalis
szakember) foglalkozzon azokkal a szlldokkel, mar a szlilés korili idészakban,

akiknek specialis szikségletli gyermekik sziletik.

o A szlrovizsgalatok igénybevétele legyen kotelezd

o A védonoéi ellatds ne legyen visszautasithaté.

o Falugondnoki szolgalat jelenleg lakossagszamhoz kotott, legyen elérheto
mindentt, ahol valaki szamara indokolt.

o A specidlis szikségleti gyermeket elvileg nem lehetne integralni magas
létszamu csoportba, a fenntarté mégis athagja a szabalyokat - a fenntartot
szankcionalni kellene.

o Szakteriiletek kozotti jogharmonizacio szilikséges azért, hogy a gyermek
utjat leird protokollok 6sszehangoltak legyenek.

o Feladatfinanszirozads mellé biztositani kell a személyi és targyi feltételeket

o A szakembereket, a szakmat kérdezzék meg elGzetesen a
jogszabalyalkotok, kiemelt figyelmet forditsanak arra, hogy a vidéki
szakemberek véleménye is megjelenjen.

o Lehet6vé kellene tenni, hogy a helyi szikségleteknek megfeleléen tovabb
tudja képezni magat a védonaé.

o Ossze kell hangolni a szakemberek altal ellatandé Iétszamot oly médon,
hogy a féldrajzi klilonbségek, a hatranyos helyzet, az eltér6 szlikségletek
sulyozasra keriljenek.

o Minden ovodaban legyen gydégypedagogus/fejlesztopedagogus
kulonallé statusszal a szikségleteknek és a létszamnak megfelelen. PI.

pedagdgiai asszisztens statusz helyett.
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o A palyaelhagyd szakembereket vissza kell csabitani megfelelé bérezéssel

(pl. unids atlag), megfelel6 lakhatasi kortilményekkel, tdmogatasokkal stb.

Jelen projekt célkitlizéseit meger6sitd megallapitasok:

o Fontos az id6faktor: idében kapja meg a megfeleld ellatast a gyermek.
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17. Vasvari workshop Uzenet
2013. oktéber 15.

Sziiloket és gvyermekeket érinto javaslatok:

(¢]

(¢]

Az iskola folyamatos visszajelzést adjon a gyermek fejlodésérol.

Sziil6i szemléletvaltas kellene - kotelességek tudatositdasa segité szandékkal.
Erre kotetlen formaban is legyen mod, ahogyan a Biztos Kezdet Gyermekhazban
folyik. Ezt javasolt széles korben, orszagosan elterjeszteni

Segiteni kell, hogy a tualzott informacié aradatbodl a sziil6 ne csak a sajat
maga szamara kényelmeseket szemezgesse ki.

Sziilok ismerjék meg a szakteriiletek szolgaltatasait az alap- és
szakellatasban. Ezek ne legyenek negativ szinezetliek a szil6 szamara (pl.
elektronikusan: médiaban, interneten, irott formaban pl. szérélapok formajaban
elhelyezve standokon, falunapokon, intézmények napjain legyen korrekt
tajékoztatas).

A leend6 sziilok nevelése altalanos iskola alsdé tagozattdl folyamatosan
torténjen, tematikusan felépitve - Ugy, hogy lehet6leg hasson az érzékeny
életkorban pl. gyermekvallalas idején is.

A kozvélemény formalasa a kozmédia altal tdAmogatva torténjen.

A szolgaltatashoz jutds megoldasa szikséges utazé szolgaltatasok
kialakitasaval, amit egy koordinator szervez az igények szerint.

Toleransabb tarsadalmat kell teremteni, Iényege: egymasra figyelés,
,mMassag” elfogaddsa, befogaddsa. Ezt a szemléletformalast az oktatasi

intézményekben mar el kell kezdeni.

Szakembereket érintd javaslatok

Segité beszélgetés, stilusvalté tanacsadds moddszerének elsajatitdsa
szlkséges a szakemberek szdmara, mar a képzés soran.

A tarsagazatok egymast erdésitsék, egymassal kommunikaljanak tobbet.

Az alapképzésben legyen tobb ismeret a tarsagazatokrol.

A népegészségligyi intézetek koordindlasaval kézos tovabbképzési lehetéségek
legyenek. Biztositottak legyenek az ingyenes tovabbképzések is.

Legyenek kozos szakmai tevékenységek pl. esetmegbeszélés stb.

A szakmai egészség meglrzése érekében legyen rekreacidos szabadsag,-
tamogatott és kotelez6 szupervizio.

Az oktatas fel6l legyen visszajelzés az egészséguligy felé.
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Informatikara, adatkezelésre vonatkozo6 javaslatok

o Adatvédelmi jogszabaly alkalmazasanak ismerete, tisztdzdsa szdles
kérben sziikséges

o Kozponti adatbazis kialakitasa sziikséges az ellatérendszerekrol,
elérhet6ségekkel, szakmai feladatok kompetenciak ismertetésével. Ez legyen
a lakossag és a szakemberek szadmara is széles korben elérhetd,

hozzaférhet6. Ennek folyamatos karbantartdsa frissitése sziikséges.

Eldadasok fobb gondolatai

(¢]

(¢]

Prevencié minden formaban elsObbséget kell, hogy élvezzen.

Mindig a csaladrél beszéljiink, az adott csaldd megnyerése, meggydzése,
ellenallas kivédése a lényeg.

A téves beidegzddéseket késbbb javitani, szemléletvaltast elérni nehezebb.
Fontos a csapatmunka., ebben a civil szervezeteknek is helyt kell kapniuk.
Elldtasba jutdsban, ellatasok helybehozdsaban bevonhaték. Helyi jé gyakorlat:
sziiloi kezdeményezésre alakult ki a korai fejleszt6 kozpont.

Ahol a szul6t ,nem érik el”, nincs jelen a szil6, ott nem muikodik a fejlesztés
Mentalhigiénés gondozas is sziikséges

A Szakértdi Bizottsdghoz kildés és ellatasi kategdridkba sorolds sokszor
stigmatizal, mivel az eltérések nem azonnal diagnosztizalhatdok, csak az evidens
fogyatékossagok.

Esetkonferenciak szervezése az esethez kapcsoléddan az Osszes érintettek

(csaladd informaldsa!) bevonasaval.
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Szabalyozast érint6 javaslatok:

A diagnozis legyen megalapozott, és a gyermek id6ben jusson el a
szakemberhez.

A csaladtamogatasok rendszerét ossze kellene kapcsolni a sziloi
kotelezettségek teljesitésével. Kialakitasaban kombindlt mddszer és
koriltekintés sziikséges.

A jogszabalyok altal el6irt szakemberek alkalmazasahoz minden esetben legyen
fedezet hozzarendelve. Legyen végrehajtasi rendelet szerinti finanszirozas.
Szakember elldtottsdg javitasanak egyik eleme az anyagi megbecsiilés - ennek
aranya legyen a koztisztviselGi bérezéshez hasonld.

Pedagogiai Szakszolgalat biztositson megfelelé szakellatottsagot az évodakban
is.

Egységes orszagos stratégia hatdrozza meg a fejlesztés |épéseit, ahol a
jogszabalyokhoz legyen finanszirozas is rendelve.

A tarsszakmak kozott sziikséges a jogharmonizacio

Jarasi szinten legyenek kerekasztalok pl. szocidlis kerekasztal mintdjara
jogszabalyban rogzitett részvétellel.

A kiemelt témakat folyamatosan - egy orszagos stratégia részeként -
napirenden kell tartani, nem csak kampanyszerlen, palyazatbol!

Az oktatasban, korai fejlesztésben tapasztalt tendencidkrol tudomanyos
vizsgalat sziikséges a tervezhetdé megel6zés érdekében (pl. halmozott dislexia,
autizmus stb.)

Csaladi halmozddas esetén legyen genetikai vizsgalat is.

Jelen projekt célkitlizéseit meger6sitd megallapitasok:

Fontos az idofaktor: idoben kapja meg a megfelel6 ellatast a gyermek.
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18. Zalalév6i workshop Uzenet
2013. oktéber 17.

Amit ,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meqg lehet valdsitani a workshop

hozadékaként helyi szinten:
Kozos térségi adatbazis megteremtése, az 6nkéntesség szorgalmazasa, valamint a

LNyitott haz intézet” életre hivasa (tanuldknak, ahol lehet6ség van un. kihelyezett

orakra, csaladi napokra).

Sziiloket és Gyermekeket érint6 javaslatok:

Az apak jelenjenek meg az ellatasi korokben, a problémas gyermekeknél ez
komoly tdmogato és csaladot dsszetartd tényezé.

A tolerans, elfogaddé tarsadalmi szemlélet kialakitdsa szikséges, pl. a
szlil6ket mar az 6vodaban a szlil6i értekezleteken lehetne érzékenyiteni.

A szll6i jelenléttel tortén6 szlrések is orientdlnak, konnyebben bevonddnak
maguk a szllék és igy jobban motivalhaték. El kellene érni, hogy a gyermek
vizsgalatanal mindkét sziilo legyen jelen.

Fontos, hogy az elektronikus informacidk helyett a személyes kapcsolatok
dominaljanak.

A személyes kapcsolatban értékatadas torténik (mese - nyelvi fejlédés, szUlo
csoportok, fontosak!).

Javasolt minél tébb csaladi nap tartasa a fejleszt6 intézményben.

A hasonlé gondokkal kiizdé sziilok nyari taborozasban, szabadidds
foglalkozasokba valé bevonasaval sokat segithetiink. Ezekbe a nagysziléket is
be lehet vonni.

A koOzoktatasban, felmené rendszerrel tematikus formdaban szlikséges
megvaldsitani a csaladi életre, pozitiv jovoképre torténo nevelést.

Ebben sziikséges a hatranyos élethelyzetek megismerése, a megklizdési
stratégidk elsajatitdsa, megfelel6 személyiségfejlodés tédmogatasa, tolerans,

elfogado tarsadalmi szemlélet kialakitasa és az apasagra nevelés.
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Szakembereket érinto javaslatok

(o]

A szakemberek finanszirozasa ne legyen fesziiltségkelté, ne
diszkriminaljon, a munka nehézségét intenzitdsat vegye figyelembe

A kozalkalmazotti bértabla Gjragondolasa és egységesitése sziikséges.
Kozfeladat ellatasa legyen kiemelt szempont, a jelenlegi bértablaban jelenjen meg
az ,érték” pl. tudas, életkor, munkavégzés ideje (életpalya modell)

A szakemberek felkészitése sziikséges a csaladi életre, jovoképre neveléshez,
a hatranyos élethelyzetek megismerésére, személyiségfejlodés tamogatasara, egy
tolerans, elfogadd tarsadalmi szemlélet kialakitasara.

Az ellatotti kor és szakember Ilétszam aranyanak optimalizalasa
sziikséges (ellatotti szorzok alkalmazasaval), a tartds tulterheltség, és kiégés
megel6zésére.

A gyermekvédelemben, oktatdsban legyen elég pszicholéogus és tovabbi
A tarsszakmak segitsék egymas megismerését kolcsonésen atjarhaté kozos
tovabbképzésekkel.

A tovabbképzések legyenek tamogatottak, helyettesitéssel megoldottak.
Legyenek k6zos iranyelvek és szakmai gyakorlatok, tajékoztatasok.

A ,jo gyakorlatok” szélesebb korben valé elterjesztése szikséges (pl.
szUlGk jatszani tanitasa pl. Mikka-makka jatszohazak, Biztos Kezdet Gyerekhazak

és klubok elterjesztése altalanosan).

Informatikara, adatkezelésre vonatkozé javaslatok

o Legyen szakember adatbazis mind a tervezhet6ség, mind a felhasznalas
oldalarol.

o Legyen egységes nyilvantartasi adatbazisbol adatvédelem
figyelembevételével tarsagazatai/szakagazati célzott hozzaféréssel. Az
informatikai segitség megkoénnyiti az egyéb informaciddramldst is a
tarsszakmak kozott pl. szakmai kompetencidk - ellatasi tevékenységek,

jogszabalyok ismeretének segitése.
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Ki koordinalja a gyermekutat?

o A gyermekvédelem feladata legyen a sziil6k céliranyos erdsitése, segitése az
ellatasokba vald eljutas és korrekciokhoz valdé hozzajutds tdmogatasaban, mivel
nala van az informacid és az intézkedési jogkor.

o Az ehhez sziikséges anyagi fedezet ne onkormanyzatfiiggo legyen. Ehhez
egységes szempontl, orszagos esélyegyenl6bb  tamogatadsi rendszer

megteremtése szikséges.

Szabalyozast érint6 javaslatok:

A sziikségletnek megfelelé finanszirozast kell létrehozni (szorzészam legyen a

normativahoz)

o A tamogaté szolgalatok szamat novelni kellene, lehetévé tenni, hogy a
gyermek és szil6 idében eljuthasson megfeleld szolgaltatdshoz, szakemberek és
eszk6z terén jol felszerelt kozeli centrumokba.

o Az ellatérendszer fejlesztése kovesse ellatasi sziikségleteket

o Palyazati lehet6ségek helyett a milikodé rendszereket kell szélesiteni,
megerositeni. Legyen orszagos stratégia, a mar m(kodd rendszerekre épllve,
azok tovabbfejlesztésével. Ne a palyazati rendszeren muljon az ellatds, mivel az
feszliltségkelt6 és korlatozott.

o Jogszabalyvaltozasok harmonizalasa, jogszabdly értelmezés segitése kozos
fogalomtar kialakitasa szikséges.

o A jogszabalyokban lefektetett feladat legyen finanszirozott és fenntarthaté

o Ez a szemlélet épiiljon be az ellendrzés szempontjaiba.

Jelen projekt célkitiizéseit megerdsito megallapitasok:

Fontos az idofaktor: idoben kapja meg a megfelel6 ellatast a gyermek.
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19. Ajkai workshop Uzenet
2013. november 05.

Amit helyi szinten ,,pénz, paripa, fegyver nélkiil” mar most meg lehet valésitani

a workshop hozadékaként:

Mindenki Osszeirja a sajat elérhet6ségeit, megkilldi a gyamhivatalnak, ahol a vezet6

Osszesiti, karban tartja azokat.

Sziiloket és Gyermekeket érinto javaslatok:

(o]

Olyan programokat kell biztositani, amelyek elGsegitik azt, hogy majdan
alkalmas sziil6 valjon a serdiilokori gyermekbdl.

A médianak olyan értékeket kell kozvetiteni, amely a csalddhoz val6 tartozast
erdsitik a gyermekekben, a serdil6kben. A csalad, mint érték jelenjen meg
~hires emberek” (pl. énekes, focista) formajaban.

Az egészségiigy, az egészségnevelés, a szocializacid, a stressz kezelés
teriiletén jelenjen meg. Ez mar a szoptatasnal, kezdddjon, azért, hogy
kialakuljon az anyai odaforduldas. A szoptatasi kultira, az anya-gyermek
Osszetartozas kultlirajanak terjesztésére van szlikség.

A gyermek jelzéseire, a sziilé6 tanuljon meg megfeleléen reagalni, erre pl. a
szoptatas szorgalmazasa hatékony eszkoz lehet.

A szlloklubok lehet6séget teremtenek arra, hogy a sziillok egymast tudjak
tamogatni, nehézségeiket meg tudjak osztani egymassal. Mivel hasonld
helyzetben vannak, egymas el6tt meg tudnak nyilni. Baba-mama klubok kivalé
szinteret tudnak erre adni.

A munkaltatdokat 6sztonodzni kellene arra, hogy a munkahelyek csaladbaratta
valhassanak.

Az egészségligyben a szlil6csoportok - hasonlé gyermekbetegségek mentén - jol
m(ikdodnek, a szakorvosok mellettik &llnak. A sziilok kezdeményez6
készségére és egylittmiikodésére alapoznak ezek a klubok.

A gyermekek ellatasba juttatasat akar falugondnoki busszal vagy a tdmogato
szolgalatok segitségével kell megoldani.

Biztos Kezdet Gyermekhaz jellegili szolgaltatasokat, klubokat kellene
Iétrehozni, mert a hatranyos helyzetl( kistérségekben a gyermekek fejlédési
hatranyait hatékonyan lehet mérsékelni hozzdérté szakemberek koordindlo,

tamogaté munkajaval.

Szakembereket érinté javaslatok
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A jogszabalyi eléirasok mellé forrasokat kell rendelni, igy az eldirt
statuszokat meg lehet finanszirozni, igy enyhilhetnek a szakemberhianybol
fakadd nehézségek.

Helyi szinten a tarsszakmak képvisel6i liljenek le beszélni, személyes
kapcsolatokat kialakitani, elmélyiteni, mert ez a hatékony munka el6feltétele
Fontos, hogy ezek a talalkozasok valddi, konkrét, gyakorlati tartalommal legyenek
megtoltve, és a szakemberek igényeire alapozzon.

Az ellatottak és a szakemberek aranyat ugy kell alakitani, hogy egyrészt
megfelel6 szinvonall ellatast tudjanak biztositani, masrészt a helyettesitést
meg lehessen oldani annak érdekében, hogy a szakmakdzi megbeszéléseken a
szakemberek részt tudjanak venni. Ossze lehetne hangolni a feladatmegosztast
ugy, hogy egyik alkalommal az egyik gyermekorvos megy el, masik alkalommal a
masik. Fontos, hogy adja tovabb az informaciét a sajat szakmajaban a
kollégainak.

Téritésmentes, helyi szinten elérhetdé szupervizié biztositasara van sziikség
akar csoportosan, akar egyénileg.

A fenntarté legyen érdekelt abban,, hogy a szakemberek teljesitsék a
munkakoriikbol fakado kotelezettségeiket, pl. jelenjenek meg a szakmakozi
megbeszéléseken.

Alkalmas szakemberekre van sziikség, akik elhivatottak a szakmajuk irant és
személyiségiikben alkalmasak arra, hogy emberekkel foglalkozzanak.

Minden szakember a sajat szakmai szabalyai és vonatkozd jogszabalyi elGirasai
szerint tegye a munkdjat, ha hatdsagi intézkedésre keril a sor, a gyamhivatal
kezében van a dontés. Tiszteletben kell tartani egymas kompetencia
hatarait. Ezt 4n. ,partnerképzéssel” hatékonyabba lehetne tenni (Gyerekesély
Projektben mikodik) évenkénti ismétléssel.

Vezetoi szinten az egyiittmiikdodést hatékonyabba kell tenni, igy a vezetok
a sajat beosztottaik felé tudnak képviselni azt, hogy az agazatkézi egyuttmikodés
nélkllozhetetlen a hatékony ellatas biztositasanak érdekében.

Rekreacios szabadsag biztositdsa szliikséges

Téritésmentes csapatépité tréningekre van szilkség a munkaidébe beépitve.
Novelni kell az anyagi megbecsiiltséget bérfejlesztéssel a kodzalkalmazottak
esetében.

Az erkolcsi megbecsiltséget novelni lehetne azzal, hogy a segité szakmakat

egy-egy perces spotokban bemutatjak a televiziéban.
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Informatikara, adatkezelésre vonatkozd, illetve szabalyozast érinté javaslatok nem

keriiltek megfogalmazasra.

El6adasok fobb gondolatai:

o Egy épiletben van a Gyamhivatal és a Népegészségiigy, mégsem kerdilt sor arra,
hogy egyitt lelljenek beszélni.. A két szakigazgatdsi szerv. 8 f0s gyamhivatalban
kilon irodat kapott mindenki. Bizalmas beszélgetésekre van lehet6ség, ez fontos.
Gyermekek szamara is baratsagossa tették a kornyezetet a
gyamhivatalban.

o Gyermekosztaly féorvosa szerint tilidégydégyaszati, emésztorendszeri (pl.
kiszaradas) a legtobb eset. Haziorvosokkal negyedévente taldlkoznak, a
védondkkel védoné6i értekezleteken vagy telefonon keresztll vannak
kapcsolatban. Kérhazi védénd kapcsolata szoros a terlleti védondkkel.
Gyamiuggyel, gyermekjoléti szolgalattal van oda- visszajelzés.

o A protokollokat meg kell Gjitani. Fontos lenne a prevenciora nagyobb
hangsulyt fektetni. Folyamatos tovabbképzés sziikséges annak érdekében,
hogy felismerjék a fejlédési rendellenességeket. Egységes eljarasrend kell. A
személyes kapcsolat nagyon fontos.

o Pulmonolégiai (légzdrendszeri) szlrés térténik védéndk, iskoldak bevonasaval,
szll6k rizikd kérddbivet toltenek ki el6tte, 114 gyereket szlrtek ki igy. Javaslatok:
haziorvosokkal legyenek osszejovetelek. Az elvarasok tisztazasa, visszajelzés
fontos feladat.

o A sziiloket be kell vonni a folyamatokba (Internetes informaciok veszélye)

o Megyei kérhdz neonatoldégusa szerint informacio atadasa a teriileti gondozast
végzok és a szakgondozast végzok kozott nagyon fontos. Ezek jelenjenek
meg a varandos konyvben. A szllés idejére egy helyen legyenek az informaciok,
mert igy lesz célzott az elldtds. Pl. szilés moddjanak megvalasztdsa is erre
alapozhat (hemofilids fiu szliletése--- csaszarral). Az Ujsziulottel egyitt érkezzenek
meg az adatok az osztalyra. Online klldik az értesitést a teriletre. A problémas
esetekrll varjak az elGzetes értesitést a terlletr6l, ezek az értesitések meg
szoktak torténni.

e ,Koborld” varandosokkal gondok vannak; ha valaki szandékosan
megtéveszti a kérhazat. A csatornak megvannak, fontos lenne,
hogy miikoédjenek is. N6 a gyermekeikrél lemondd anyak szama.
Nyilt 6rokbefogadasra is van lehet6ség, az 6rokbefogadd szllé mar a

kérhazban kapcsolatba |Iéphet a gyermekkel.
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e A rendelkezésre allé6 adatok alapjan tobbszér nem eldontheto,
hogy az Ujsziilott haza mehet-e vagy sem. Ennek javaslatat
felvallalhatja a védénd, de jelolje meg, hogy kiket vonjanak még be a
dontésbe. Gyakori, hogy pszicholdgus segitségét kell biztositani a
gyermekagyas anya szamara. Kolcsonds jelzések fontosak, van az
illetékes ellatokrol listajuk, tudjak, hogy lakcim szerint kihez lehet
fordulni. J6 az e-mail, jo a telefon, de fontos az irdsos dokumentacié is,
akar faxon kuldve is.

e Az ujsziilott ellatds team munka. A sziikséges csatornak léteznek,

nem mindegy, hogyan hasznaljuk ezeket.

o Sziletéstdl tankotelezettségig tart a nevelési tanacsado illetékessége. Kiildenek
visszajelzést az intézkedésrol a kiildo intézménynek. 10 éve még
gyermekpszichiaterik is volt, ma mar csak hatan dolgoznak. Ajkai és Devecseri
Jaras tartozik hozzajuk. Lehetetlen ellatni a feladatokat ilyen létszammal.
Nyaron mar folyamatosan, és a szinetekben szolgdltatnak. Sokrétliek a
szakszolgélati feladatok. Ovoddkban van elég fejlesztépedagdgus és
gyogypedagdgus Ajkan. 100-110 gyereket vizsgalnak évente iskolaérettség
vonatkozasaban. Konzultdlnak a szllével, a szll6 a vizsgalaton is ott lehet.
Korszer( terapiakat kell alkalmazni a tanacsaddban, a részképesség-fejlesztést az
iskoldkban kell végezni. Mire iranyuljon a vizsgalat? - fontos lenne, ha ez
vildgosan kideriilne a felkérésekbol. Minél tobb sziil6t be kellene
csabitani a tanacsadasokra és érzékennyé tenni a pszicholdgiai
latasmodra. Még mindig sok sziilo vonakodik a terapiaktol.

o Baba-mama konzultacié az idékeret miatt kevés, pedig hatékony.

o Devecserben van kilén logopédiai szakszolgalat. Egy logopédusra 60 gyerek
jut, 30 lenne az idedlis. Utaznak a logopédusok. dadogdt, megkésett

beszédfejlédés(it nem tudnak fogadni! Esetkonzultacié van

A csaladokban a problémdk komplexen jelentkeznek, egyre sokrétliibbek ezek. SzilGi

egylttm(ikodési hajlanddsag hianya miatt el6fordul hatésagi intézkedés.
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20. Esztergomi workshop Uzenet
2013. november07.

Sziiloket és Gyermekeket érinto javaslatok:

(¢]

A média kozvetitse azt, hogy a sziiletend6 és a létezo gyermekért felel6és a
sziilo.

A média kozvetitsen informacidokat a gyermeknevelésrol, a specidlis
nevelési igény( gyermekekrol,

Sziilocsoportok létrehozasa lenne fontos, ahol az informaciét hiteles
szakembertdl kapjak meg a szllok.

A szliléskor az anyaknak atadott informaciéos csomagokba olyan informacioés
anyagokat kellene tenni, amelyek az eltéré sziikségletii gyermekekrodl is
szélnak, informalnak a lehetséges ellatasokrdl, kezelésekrol, stb. Az informacidk
korét szélesiteni kell.

A szUloi feladatokra, a csaladi életre valé nevelés mar az o6vodaban
kezdddjon el szakmailag kompetens szakember segitségével.

Ne legyen a szll6k szamara kinos érzés, stigmatizald a segitségkérés. Ehhez a
segitdé szakmakat meg kell ismertetni a szllokkel, kozelebb kell hozni a
szolgaltatasokat.

A varandéssag alatti és a gyermekagyi depresszio felismerésére,
kezelésére, mint preventiv modszerre nagyobb hangsilyt kell fektetni,
mert az érzelmi biztonsdg megalapozasa kiemelten fontos a gyermek tovabbi
zokkenémentes fejlédése, és a pozitiv anya-gyerek kapcsolat érdekében. Pl. a
szllésre valé felkészit6 tanfolyamokon errél legyen sz6, a védonok
tovabbképzésében hangsulyosan kapjon helyet.

Orszagos diszpécser szolgalat m(ikodtetése megkonnyitené a krizis helyzet(
anyak/csaladok gyorsabb elhelyezését.

Alacsonyabb csoportlétszamra van sziikség az 6vodakban ahhoz, hogy a
differencialt és integralt nevelés megvaldsulhasson.

A fejlesztésre szoruld gyerekeket egy onkormanyzati fenntartasa kisbusz
vigye el olyan szolgaltatasok szinhelyére, amelyek eszk&zigénylk miatt nem
utaztathatéak.

Az ,utaztathato” szolgaltatasokat, vigyiik a sziikséglet helyszinére, mert

ez az ellatas szempontjabdl és a koltséghatékonysag szempontjabol kedvezG6bb,
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azonban tekintettel kell lenni a humaner6forras szlikségletre is (azaz, legyen erre
elegend6 szakember, aki utazik).

A pszicholégiai tanacsadasnak és a korai fejlesztésnek legyen helye,
elérhet6sége helyben pl. a védéndi szolgalatoknal is.

Az utazé szakember a sziikségleteknek megfeleléen utazzon az adott
telepiilésre ellatast nydajtani, a védoné vagy mas szakember jelzéseinek

megfelelden.

Szakembereket érinto javaslatok

(¢]

Az ellatottak és a szakemberek aranyat optimalizalni kell, valamint
differencialni a problémak mélységének és szamanak megfelelden.

Az iskolaban és az 6vodaban dolgozé pedagdgusoknak kiilon tovabbképzésre
van szlkséglk ahhoz, hogy a specidlis szikségleti gyermekeknek megfelel6
szolgaltatast, ellatast tudjanak nydjtani.

Korszerii diagnosztikai eszkozoket és eljarasokat kell biztositani a
szakemberek szamdara ahhoz, hogy minél hatékonyabb és célzottabb lehessen a
diagnosztika és az ellatas.

A szakmai tovabbképzések legyenek téritésmentesek, a helyettesités legyen
biztositva.

Rendszeres szuperviziora van sziikség téritésmentesen.

A szakemberek alkalmassagat a képzések bemenetelénél sziirni kellene. A
szakmai gyakorlatok esetén pedig legyen hatékony visszajelzés a leend6
szakember alkalmassagarol.

A képzések, tovabbképzések valoédi szakmai tartalommal legyenek
megtoltve, Uj informaciot tartalmazzanak, legyenek gyakorlatorientaltak.
Terepkompetenciaval rendelkez6 szupervizorok nyajtsanak szolgaltatast a
terepen dolgoz6 szakemberek szamara.

Pontos agazatkozi protokoll megfogalmazasa sziikséges, amely a
kompetenciahatarokat tisztazza és bizonyos idészakonként megujitasra kerdl.
Legyen olyan tajékoztatd prospektus, informaciés lap legyen minden intézményrol
és szolgaltatdsrol, amely azt tartalmazza, hogy ki mivel foglalkozik. Igy a
szakemberek egymas munkajarél rovid, tomor, értheté informacioét
kapnak.

A jogszabdlyokban a statuszigény megjeldlése mellé az anyagi forras keriiljon
hozzarendelésre.

A szakemberek atképzése a szikségletek megjelenésének fliggvényében

valtozzon.
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(o]

A palyan eltoltott évek novekedésével parhuzamban novekedjen a rekreacids
napok szama.

Az anyagi megbecsiiltséget eurdpai unids szinvonalra kell emelni.

A védonoi halozat védelme, a véddndk anyagi megbecslilésiik ndvelése nagyon

fontos

Informatikara, adatkezelésre vonatkozé javaslatok:

(¢]

Létre kellene hozni egy adatbazist a szakemberek, szolgaltatasok
elérhet0ségérdl, a szolgaltatas tartalmardl, a szolgdltatdk, a telepullések
honlapjan, a szlil6k és szakemberek szamara konnyen hozzaférheté6 modon.
Ko6zos informatikai adatbazis sziikséges, ahol kovetni lehet, hogy kinek
milyen szikségletei voltak/vannak, ki milyen ellatast kapott. Legyen visszajelzés
arrél, hogy a szlikséges ellatast igénybe vette-e. Ennek alapja lehetne egy chipes
TAJ kartya, amin minden igénybevett szolgaltatas rajta van. Az adatokhoz vald
hozzaférés jogosultsagi szintek szerint differencidltan torténjen.

A tObbszori, ismétlédo adatrogzitést el kell kerlilni, az adminisztraciés terheket

csokkenteni kell, egy szolgalatnal egy adatot csak egyszer kelljen régziteni.

Szabalyozast érinto javaslatok:

o Legyen egy szerzodés, egyilittmiikodési nyilatkozat minden
szolgaltatas igénybevételénél, amelyet a szlldvel a szakember megbeszél,
aladirjdk. Ezen kerlljon megjeldlésre az adott szolgdltatas, terdpia forintositott
értéke, valamint részletezze,, hogy a kezel6 szakember mire jogosult, és a
sz(il6 ehhez hozzajarul.

o Olyan tajékoztatd prospektus, informacids lap, szordlap készlljon minden
intézményrél és szolgaltatasrdl, amely tartalmazza, hogy ki mivel
foglalkozik. Ezt a szlil6k szdmara kozértheté formaban meg kell fogalmazni
és oda lehetne adni.

o A szllGi kotelezettségek és a csaladtdmogatasi rendszer olyan fajta
Osszekapcsoldsara van sziikség, amely a juttatasok feltételéiil szabja a
kotelezettségek teljesitését.

o A prevenciéo a legkoltséghatékonyabb, erre anyagilag tobbet kellene
forditani minden agazatban.

o A terepen dolgozé szakemberek dolgozzdk ki, hogy milyen sziikségletek
kielégitésére lenne sziikség, ezek alapjan kerlljon kialakitédsra a palyazati

rendszer.
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Eldadasok fobb gondolatai:

(o]

(¢]

Gyermekgydgyasz fontosnak tartja, hogy a szakmai protokollok megujitasra
keriiljenek. Probléma, hogy a szll6knek sokfelé kell szaladgalni a gyermekikkel
pl. az egyik térségi kdozponthoz tartozik a korai fejlesztés, de 3 éves korig egy
masik kdzpont adja ki a szakért6i véleményeket.

J6 gyakorlatként emlitik, hogy kozosségi haz alakult 2002-ben. A Marista
Szerzetes Rend tadmogatja Oket (Karcagon és itt miikddnek). Gyermekek
tanitasaval foglalkozik a rend. A Jardsi Népegészségligyi Intézettel és védoéndkkel
nagyon jé a kapcsolat. Nyugalmazott védénd a haz vezetbje. Baba-mama
foglalkozast tartanak a 0-3 éves korosztalynak, 9.00-13.30-ig. 80 gyerek jar be a
hazba. Tavolsag nehézségeket okoz, emiatt tobb csaldad nem viszi el a gyermekét

a szolgaltatasba, pedig lenne ra igény.
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2. Melléklet: Régios - orszagos workshopok zardjavaslatai

I. Kolcsonos Tamogatasi Javaslat (Dél - Dunantul régid, Pécs, 2013.11.14.)
II. Kriziskezelési Javaslat (Eszak - Magyarorszag régié , Eger, 2013.11.21.)
III. Zarotanacskozasi Javaslat (Budapest, 2013.12.02.)
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1.Kolcs6nos Tamogatasi Javaslat (Dél - Dunantul régio, Pécs,
2013.11.14.)

o

A kilonb6z06 szinteken vald szakmakozi egyiittmiikodés tisztazasa alapvetden
fontos.

Intézményesitett szakmai képviseletre van sziikség a gyermekgyodgyaszok
részére az Orszagos Gyermekegészségiigyi Intézetben

Szilkség van a szakmakozi egyiittmikodés kereteinek, modjainak
kialakitasara.

Ki kell alakitani a sziil6k edukaciéjanak korszerlt formait, azokat alkalmazni
kell.

Egy kozos online dokumentaciés rendszer kiépitése segiti az
egylttm(ikodéseket.

Az infrastruktara fejlesztése nélkilozhetetlen az online adatbazis hasznalata

érdekében.
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2.Kriziskezelési Javaslat (Eszak - Magyarorszag régio6, Eger,
2013.11.21.)

Kriziskezelés
Szakteriiletenként  tipikus  krizishelyzetekre kidolgozott eljarasrendek
legyenek:

o kotelez6en meglépend6 (SOS helyzetekben),

o tovabbi eljarasi menetek kialakitasa és azok megismertetése

Krizis prevencio

Jogszabaly modositasi javaslatként megfogalmazasra kerllt a kovetkezs:

o Legyen kotelez6 a gyermekvédelmi jogszabalyban foglalt (évi minimum
hat alkalommal megrendezésre keriil6) szakmai konferenciakon valé
részvétel a tarsdgazatok szakemberei szamara, illetve a jelzGrendszeri tagok
szamara a rizikéhelyzetli gondozottak felmérésére, preventiv beavatkozas
érdekében az esetmegbeszélé csoporton vald részvétel. Telepilési szinten
mindenki jelenjen meg. Nagyobb intézményekbdl Un. indikatorszemély vegyen
részt.

o a szakmakozi konferencidak szervezése torténhetne tarsagazati
forgoban, (igy megoszlik a szervezés nagyobb a sajat agazat bevonddasi
lehetGsége).

o Az adatbazis és a kompetenciak leirasa, a jogszabalyvaltozasok
minden érintett szakember és a sziilok szamara elérhet6é helyen legyen
elhelyezve (egyéb tajékoztatdé anyagokkal egyitt) igy példaul a gyermeket
ellaté helyeken, és a célcsoport szamara mikodtetett kozérdekl elektronikus
fellleteken stb. (erre legyen célzott kdzponti tdmogatas).

o Egységes esetjelz6 lapok, egységes adattartalom kialakitasa, amit be
lehet illeszteni a 15/1998. (IV. 30.) NM. rendelet mellékleteként.

o A gyermekvédelmi jogszabaly dltal meghatdrozott kotelezettségeket az
agazati jogszabalyokba is sziikséges beépiteni.

o Az egészségligyi szakellatasban is legyen tajékoztatas a gyermekvédelmi
elldtérendszerrol.

o A ,koordinator gyermekorvos”, kérhazi védénd, kérhazi szocialis munkds, mint

indikatorszemély legyen nevesitve.
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o A hazi gyermekfeliigyelet miikodtetésére és/vagy alternativ
gyermekfeliigyelet szolgaltatdas nyujtasara az onkormanyzatok legyenek
érdekeltek, vagy az adott szolgaltatas legyen kotelezo

o A gyermekek korai fejlesztését biztosité ellatasok lakohely kozeli
biztositasa, a helyi eszkozok kihasznaldsa, odatelepitése az igényeknek
megfeleléen. Az ellatast olyan (kozponti, de kdnnyen megkdzelithetd)

teleplilésre célszer( vinni, ahol infrastruktura, eszkdzpark adott.
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3.Zarotanacskozasi Javaslat (Budapest, 2013.12.02.)

1) A gyermekellatas folyamata, koordinacidja tekintetében kapott javaslatok

o

A gyerekut koordinaciéjanak kérdésével kapcsolatban a résztvevok
tobbsége egyetértett abban, hogy az egészségligyben kell megnevezni a
koordindlé személyeket. Elhangzott olyan javaslat is, hogy eseti jelleggel
kerliljon megnevezésre a koordinator, mindig annak fliggvényében, amit az
eset indikdl, igy az egészségiligy, vagy a szocidlis ellatasi terllet egyarant
koordindlhatna. Volt olyan vélemény, mely szerint a sziikségletek mentén
kiépiilt intézményi rendszer, egy megfelel6 informatikai adatbazissal a
hattérben 6nmagaban elegendd lehet, nem sziikséges klilén koordinator.

A gyermekek ellatasanak folyamatleirasa a mindségbiztositasi rendszer
részeként kerlljon kidolgozasra és valjon automatizalttd az informatikai
rendszer segitségével.

Ne legyen tal medikalizalt a rendszer, a pedagdgiai is kapjon helyet az
elldtasi struktirdban, a koordindcidban és az egylttm(kddésben. A
szakemberek szerint érdemes a mar meglévé a jogszabalyilag
alatamasztott ellatérendszerre épiteni.

A helyi eljarasrendek kidolgozédsdhoz a gyermekvédelmi jelzérendszer
tagjainak egyiittmiikodésére van sziikség, ehhez elengedhetetlen az oda-
visszajelzés, sziikség van kozos nyelvre, kozos fogalomrendszerre, és
tudasmegosztasra.

A ,gyermekek mindenek felett all6 érdekének” érvényesliléséhez
elengedhetetlen, hogy szamon kérheté legyen mind a sziilo, mind a
szakember. A gyermekeket nevel6 személyeket partnerré kell tenni, ez az
elsodleges cél a szankciondalassal szemben. Azonban szamos javaslat szerint a
szll6i kotelezettségek teljesitéshez lehetne kotni a tamogatasok
kifizetését.

A védbénbk, hazi gyermekorvosok és haziorvosok tovabbképzése,
tudasanyaggal valé megsegitése lehetévé tenné a még hatékonyabb

gyermekellatast.
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2) A hatékonyabb ellatasra és egyiittmiikédésre vonatkozo vélemények

A résztvevdk javasoltdk, hogy az egyes agazati TAMOP programok keretében
kiilon-kiilon fejlesztés alatt all6 informatikai rendszerek kozott
valésuljon meg az egyeztetés. Az informatikai rendszerek kialakitasa,
0sszehangolasa ugy torténjen, hogy az feleljen meg az adatvédelmi el6irdsoknak.
Az informatikai rendszer hatterében legyen olyan szolgaltatasi adatbazis,
(helyi, térségi, orszagos) intézményi lista, melyet a milkodést
engedélyez6 hatosag folyamatosan frissit, és amelyben a magan szolgaltaték
is regisztralasra keriilnek.

Az ellatasi kapacitas novelésére sziikség van. Az esélyegyenldség érvényesiilése
érdekében minden szolgaltatas teriiletileg kiegyenlitett legyen.

Az agazatkozi egylittmiikodés telepiilési szinten a helyi gyermekvédelmi
jelzérendszer egyiittmiikodésével valdsul meg. Az  06sszehangolt
tevékenységbe nemzetiségi 6nkormanyzatok, mas civil szervezetek, egyhazak,
stb. — amennyiben érintettek - sziilkség szerint egyéb szervezet bevondasa
szlikséges.

A résztvevGk hasznosnak tartandak az orszagos és megyei szint(i
munkaértekezleteket az egészségiigy és a gyermekvédelem kozott. Ez
példaértékl lehet a jaras és teleplilési szint felé is, de a rendszeres egyeztetés
helyi szinten a legfontosabb. Megyei/regionalis gyermekjoléti modszertani
intézményekre mindenképp sziikség van, mivel jelentés szereplik lenne a
maodszertani irdnymutatasok, jogszabalyok és végrehajtasuk Gsszehangolasaban,
kolcsbnos megismertetésében és gyakorlati alkalmazasaban.

Jogszabaly modositasi javaslatként hangzott el, hogy a javasolt sziirések

ujsziilott és tankoteles kor kozott is legyenek kotelez6en eldirva.

Pedagodgiai-pszicholdgiai szlirésekre is szlikség van, harom éves korban ez is legyen
kotelezd, dvodaba valod Iépés feltétele lehetne
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