
Детский психиатр - это специа-
лист, в обязанности которого входит 
диагностирование, лечение и преду-

преждение психических рас-
стройств 

Рекомендации для родителей  

«Кто такой детский психиатр и зачем его посещать?» 

Мотивы обращения к детскому психиатру 
Что родителей должно насторожить в состоянии ребенка, когда имеет смысл обратить-
ся к детскому психиатру? 
 
В раннем возрасте - общая нервность (раздражительность, возбудимость, сниженный аппе-
тит, двигательное беспокойство, склонность к беспричинным колебаниям температуры). 
 
В дошкольном и раннем школьном возрасте - гиперактивность (после 3-х лет), заторможен-
ность, стойкие однообразные игры, особенно с неигровыми предметами (с веревочками, палоч-
ками), навязчиво повторяющиеся движения или действия, патологические привычки (кусание 
ногтей, выдергивание волос, раздражение половых органов, раскачивание перед сном, чрезмер-
ная склонность к фантазированию (когда ребенок перевоплощается в образ и подолгу из него не 
выходит), отставание в речевом, психическом развитии, дневное или ночное (после 6 лет) не-
держание мочи, кала (при отсутствии поражения спинного мозга и урологических заболева-
ний), заикание, стойкие повторяющие страхи в дневное и ночное время, снохождение, сногово-
рение, нарушение выработки школьных навыков. 
 
В подростковом возрасте - нарушения поведения (агрессивность, жестокость, склонность к 
уходам и бродяжничеству, суицидальные высказывания, ненависть к близким, замкнутость), 
упорное ограничение приема пищи со стремлением похудеть, болезненное отношение к реально-
му незначительному физическому недостатку (чрезмерная фиксация на нем), чрезмерные одно-
сторонние увлечения, которым уделяется большая часть времени в ущерб учебе и общению. 

Мифы  

о психиатрии 

 

Согласно «Закону о психиатрической помощи» обращение к психиатру - дело 

сугубо добровольное! 

 Осмотр, наблюдение, лечение ребенка до 15 лет проводятся только с согласия 

его законных представителей (родителей, опекунов), а с 15 лет - и с согласия са-

мого подростка. Недобровольным осмотр, наблюдение, лечение может быть в 

случае, если ребенок опасен для себя или окружающих, но на это требуется реше-

ние суда, которое выносится на основании доводов врача-психиатра. 

Если один раз обра-
тился, то об этом 

узнают  

в саду, школе, на 
работе!  

Если обратиться  

к психиатру, обяза-

тельно «поставят 

на учет»!  

Согласно всё тому же «Закону 

о психиатрической помощи» 

сведения об обращении или 

наблюдении не распространя-

ются - они являются врачеб-

ной тайной, охраняемой зако-

ном.!!! Врач-психиатр может 

давать сведения только закон-

ным представителям ребёнка, 

следственным органам или 

суду по их запросу.  

Если  

в детстве обращался 
к психиатру, то во 

взрослой жизни мо-
гут возникнуть про-
блемы (при устрой-
стве на работу, полу-

чении прав и др.) 

Если человек в детстве наблю-

дался у психиатра, а потом был 

снят с наблюдения, то при про-

хождении на комиссии для полу-

чения водительских прав, на 

работу, как правило, «детские» 

диагнозы не являются противо-

показанием ни для вождения 

автомобиля, ни для устройства 

на работу, ни для службы в ар-

мии.  

 

Что родителей должно насторожить в состоянии ребенка, когда имеет смысл обра-
титься к детскому психиатру? 
 
В раннем возрасте - общая нервность (раздражительность, возбудимость, снижен-
ный аппетит, двигательное беспокойство, склонность к беспричинным колебаниям 
температуры). 
 
В дошкольном и раннем школьном возрасте - гиперактивность (после 3-х лет), затор-
моженность, стойкие однообразные игры, особенно с неигровыми предметами (с ве-
ревочками, палочками), навязчиво повторяющиеся движения или действия, патологи-
ческие привычки (кусание ногтей, выдергивание волос, раздражение половых органов, 
раскачивание перед сном, чрезмерная склонность к фантазированию (когда ребенок 
перевоплощается в образ и подолгу из него не выходит), отставание в речевом, психи-
ческом развитии, дневное или ночное (после 6 лет) недержание мочи, кала (при отсут-
ствии поражения спинного мозга и урологических заболеваний), заикание, стойкие по-
вторяющие страхи в дневное и ночное время, снохождение, сноговорение, нарушение 
выработки школьных навыков. 
 
В подростковом возрасте - нарушения поведения (агрессивность, жестокость, склон-
ность к уходам и бродяжничеству, суицидальные высказывания, ненависть к близким, 
замкнутость), упорное ограничение приема пищи со стремлением похудеть, болезнен-
ное отношение к реальному незначительному физическому недостатку (чрезмерная 
фиксация на нем), чрезмерные односторонние увлечения, которым уделяется большая 
часть времени в ущерб учебе и общению. 
 

 

Алтайский краевой психоневрологический диспансер для детей г. Барнаул, Змеиногорский тракт, 69 

тел: +7 (3852) 68-48-99 (Запись на прием производится с 8:00 до16:00 ежедневно, кроме субботы и воскресенья) 
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1. Врач выслушает жалобы, расспросит о 

перенесенных заболеваниях и образе жиз-
ни. 
2. Проведет беседу с ребенком и проана-
лизирует состояние ребенка, развитие 
болезни и возможные ее причины. 
3. Назначит медикаментозное лечение, 
либо направит к клиническому психологу 
для проведения психокоррекционной ра-
боты, даст рекомендации по образу жизни. 
4. Решит необходимые социальные вопро-
сы: направление в специализированный 
детский сад или школу, перевод ребенка 
на индивидуальное обучение, освобожде-
ние от экзаменов в школе, оформление 
инвалидности. 

Что происходит на приеме ? 

https://2gis.ru/barnaul/firm/563478234408752?stat=eyJwYXJlbnRUYWJJZCI6ImU2MDE0NjM2LTIxMDItNGI5Ni05Zjk0LTNkNzEzMjI0ZGM2NCIsImZvcmtFdmVudE9yZGluYWwiOjUxLCJ1aUVsZW1lbnQiOnsibmFtZSI6InBsYWNlQ2FyZE1pbmkiLCJvd25lck5hbWUiOiJzZWFyY2hSZXN1bHRzTGlzdCIsInBvc2l0aW9uIjoxf



