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Standardy ochrony dzieci w Stobrawskim Centrum Medycznym sp. z 0.0. w Kup.

Cel wprowadzenia standarddéw

Celem wprowadzenia standardéw ochrony dzieci w Stobrawskim Centrum Medycznym sp. z
0.0. z siedzib w Kup jest:

zapewnienie wszystkim dzieciom ochrony przed krzywdzeniem i ustalenie procedur
udzielania im wsparcia;

zapewnienie wszystkim pracownikom niezbednych informacji i kompetencji, aby umozliwi¢
im wywigzywanie sie obowigzkéw w zakresie dbatosci o dobro dziecka i ochrony dzieci przed
przemocy;

zapewnienie dzieciom oraz ich opiekunom niezbednych informacji na temat zasad
obowigzujacych w podmiocie oraz mozliwosci uzyskania wsparcia w sytuacji podejrzenia, ze
dziecko doswiadcza krzywdzenia.

. Terminologia

Podmiot leczniczy — Stobrawskie Centrum Medyczne sp. z 0.0. z siedzib a w Kup zwany dalej
SCM.

Personel podmiotu — pracownicy, wspétpracownicy, niezaleznie od podstawy zatrudnienia
(w tym osoby s$wiadczace prace na podstawie umowy cywilnoprawnej, wolonariusze,
studenci, rezydenci, praktykanci), miejsca pracy (szpital, poradnia, pozostate jednostki),
petnionych stanowisk (lekarze, pielegniarki, ratownicy medyczni, inni pracownicy medyczni,
psychologowie,  personel  administracyjny, pomocniczy, w tym  sprzatajacy
i pilnujacy porzadku).

Kierownik — Prezes Zarzgdu Stobrawskiego Centrum Medycznego sp. z 0. 0. w Kup.
Podmioty wspétpracujgce — podmioty wspdtpracujace z SCM, np. szkoty, uniwersytety
medyczne, organizacje pozarzadowe, stowarzyszenia i organizacje naukowe oraz zawodowe,
dostawcy ustug na rzecz podmiotu leczniczego, np. agencje ochrony, firmy cateringowe,
pralnie, dostawcy ustug na rzecz pacjentéw i ich rodzin/opiekunéw, np. ajenci szpitalnych
sklepdw, kafeterii, apteki itd., oddzialy szkole, biblioteki szpitalne.

Dziecko — dzieckiem jest kazda osoba, ktéra nie ukoriczyta 18 roku zycia.

Opiekun dziecka — przedstawiciel ustawowy dziecka: rodzic albo opiekun, rodzic zastepczy,
opiekun tymczasowy (czyli osoba upowazniona do reprezentowania matoletniego obywatela
Ukrainy, ktéry przebywa na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej bez opieki 0séb dorostych).
Zgoda opiekuna - zgoda rodzicéw albo zgoda opiekuna, rodzica zastepczego lub opiekuna
tymczasowego. Jednak w przypadku porozumienia miedzy rodzicami dziecka nalezy
poinformowac rodzicdw o koniecznosci rozstrzygniecia sprawy przez sad rodzinny.
Krzywdzenie dziecka — to kazde zachowanie wzgledem dziecka, ktére stanowi wobec niego
czyn zabroniony. Oprécz tego krzywdzeniem jest zaniedbanie (zamierzone lub
niezamierzone), dziatanie lub zaniechanie a takie kazdy jego rezultat, skutkujacy
naruszeniem praw, swobody, dobr osobistych dziecka i zaktéceniem jego rozwoju.

Wyrdznia sie nastepujace podstawowe formy krzywdzenia:

przemoc fizyczna wobec dziecka - jest to dziatanie badz zaniechanie wskutek ktorego dziecko
doznaje faktycznej fizycznej krzywdy lub jest na nig potencjalnie zagrozone. Krzywda stanowi
rezultat dziatania badZ zaniechania ze strony rodzica, opiekuna, osoby odpowiedzialnej za



dziecko, posiadajacej nad nim wtadze lub takiej, ktérej ufa. O przemocy fizycznej méwimy
zarébwno w wymiarze jednorazowym, jak i powtarzajgcym sie.
przemoc psychiczna wobec dziecka - jest to przewlekta, niefizyczna, szkodliwa interakcja

pomigdzy dzieckiem a osobg za nie odpowiedzialng lub osobg, ktérej dziecko ufa. Tak jak w

przypadku przemocy fizycznej obejmuje zaréwno dziatania, jak i zaniechania. Do przejawéw

przemocy psychicznej zaliczamy m.in.:

e niedostepnos¢ emocjonalng,

e zaniedbywanie emocjonalne,

e relacje z dzieckiem opartg na wrogosci, obwinianiu, oczernianiu, odrzucaniu,

e nieodpowiednie rozwojowo lub niekonsekwentne interakcje z dzieckiem

e niedostrzeganie lub nieuznawanie indywidualnosci dziecka,

e niedostrzeganie lub nieuznawanie granic psychicznych miedzy dzieckiem a osoba od-
powiedzialng,

e nieodpowiednig socjalizacje, demoralizacje,

e sytuacje, w ktorych dziecko jest Swiadkiem przemocy.

przemoc seksualna wobec dziecka (wykorzystywanie seksualne dziecka) - jest to angazowa-

nie dziecka poprzez osobe dorostg lub inne dziecko w aktywno$¢ seksualng. Dotyczy sytuacji

gdy nie dochodzi do kontaktu fizycznego (np. ekshibicjonizm, molestowanie werbalne - np.

prowadzenie rozméw o tresci seksualnej nieadekwatnej do wieku dziecka, komentowanie

w sposdb seksualny wygladu i zachowania dziecka, zachecanie do kontaktu z tresciami por-

nograficznymi, grooming - strategie nieseksualnego uwodzenia dziecka z intencja nawigzania

kontaktu seksualnego w przysztosci) i gdy do takiego kontaktu dochodzi (sytuacje takie jak:

dotykanie dziecka, zmuszanie dziecka do dotykania ciata sprawcy, stosunek seksualny).

Kazda czynnos$¢ seksualna podejmowana z dzieckiem przed ukonczeniem 15 roku zycia jest

przestgpstwem. W przypadku dzieci méwimy o wykorzystaniu seksualnym, kiedy miedzy wy-

korzystujacym (dorosty, inne dziecko) a wykorzystywanym (dziecko) z uwagi na wiek lub sto-

pien rozwoju zachodzi relacja sity, opieki czy zaleznosci. Do innej formy wykorzystywania

seksualnego dzieci zalicza sig wyzyskiwanie seksualne np. wykorzystanie dziecka lub jego wi-

zerunku do tworzenia materiatéw przedstawiajgcych seksualne wykorzystywanie tzw. CSAM

(na przyktad z wykorzystaniem oprogramowania). Jest to jakiekolwiek: faktyczne lub usito-

wane naduzycie podatnosci dziecka na zagrozenia, przewagi sit lub zaufania - w celu seksu-

alnym. Wyzysk seksualny obejmuje (chociaz nie jest to konieczne) czerpanie zyskdw finanso-
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wych, spotecznych lub politycznych z wykorzystania seksualnego. Szczegdlne zagrozenie wy-
zyskiem seksualnym ma miejsce podczas kryzyséw humanitarnych. Zagrozenie wyzyskiem
seksualnym dotyczy zaréwno samych dzieci, jak i opiekunéw tych dzieci, mogacych pasé
ofiarg wyzysku.

zaniedbywanie dziecka - jest to chroniczne lub incydentalne niezaspokajanie fizycznych i
psychicznych potrzeb dziecka. Moze przyjmowac forme nierespektowania praw dziecka, co
w rezultacie prowadzi do zaburzen w jego zdrowiu i/lub rozwoju. Do zaniedbywania dziecka
dochodzi w relacjach dziecka z osobg zobowigzang do opieki, wychowania, troski i ochrony.
przemoc réwiesnicza (nekanie réwiesnicze, bullying). Przemoc réwieénicza ma miejsce gdy
dziecko doswiadcza réznych form nekania ze strony réwiesnikéw. Dotyczy dziatan bezpo-
$rednich lub z uzyciem technologii komunikacyjnych (np. za posrednictwem Internetu i tele-
fonow komodrkowych). Przemoc réwiesnicza obserwujemy, gdy szkodliwe dziatanie ma na
celu wyrzadzenie komu$ przykrosci lub krzywdy (intencjonalno$¢), ma charakter systema-
tyczny (powtarzalnos$¢), a sprawcy badz grupa sprawcéw majg przewage nad pokrzywdzo-
nym. Obejmuje:

przemoc werbalng (np. przezywanie, dogadywanie, osmieszanie, zastraszanie),

przemoc relacyjng (np. wykluczenie z grupy, ignorowanie, nastawianie innych przeciwko
osobie, szantaz),

przemoc fizyczng (np. pobicie, kopanie, popychanie, szarpanie),

przemoc materialng (np. kradziez, niszczenie przedmiotéw),

cyberprzemoc/przemoc elektroniczng (np. ztosliwe wiadomosci w komunikatorach, wpisy w
serwisie spotecznosciowym, rozpowszechnianie zdjec lub filméw o$mieszajgcych ofiare za
posrednictwem Internetu badz urzadzen telekomunikacyjnych),

wykorzystanie seksualne - dotykanie intymnych czesci ciata lub naktanianie / zmuszanie do
stosunku ptciowego lub innych czynnosci seksualnych przez réwiesnika,

przemoc uwarunkowana normami i stereotypami zwigzanymi z ptcig (np. przemoc w rela-

cjach romantycznych miedzy rowie$nikami).

Koordynator bezpieczeristwa w Internecie — Kierownik Dziatu Informatyki odpowiedzialny
za zapewnienie bezpiecznych warunkéw korzystania przez dziecko z sieci teleinformatycz-

nych, w tym Internetu na terenie Stobrawskiego Centrum Medycznego sp. z 0.0. w Kup.

Osoba odpowiedzialna za standardy ochrony dzieci oraz przyjmowanie zgtoszen o zdarze-

niach zagrazajacych matoletniemu — Petnomocnik Zarzadu ds. Praw Pacjenta sprawujacy
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nadzér nad prawidtowym stosowaniem standardéw ochrony dziecka w podmiocie oraz ich

aktualnosé.

Osoba udzielajgca wsparcia dziecku - psycholog wyznaczony przez Prezesa Zarzadu odpo-

wiedzialny za opracowanie planu wsparcia dziecku i monitorowanie jego realizacji.

Dane osobowe dziecka - wszelkie informacje umozliwiajgce identyfikacje dziecka, w tym

jego imie i nazwisko, wizerunek.

Na potrzeby niniejszego dokumentu przyjeto nastepujaca kwalifikacje zagrozenia bezpie-

czenstwa dzieci:

a) istnieje podejrzenie popetnienia przestepstwo na szkode dziecka, np. wykorzystanie sek-

sualne, znecanie sie nad dzieckiem lub popetniono przestepstwo;

b) doszto do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestepstwem, takiej jak np. krzyk, kary

fizyczne, ponizanie;

c) doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka (np. zwigzanych z zywieniem, higieng

czy zdrowiem).

1. Rozpoznawanie i reagowanie na czynniki ryzyka krzywdzenia dzieci

Kompetencje personelu

Personel Stobrawskiego Centrum Medycznego sp. z 0.0. w Kup posiada odpowiednig wiedze
i w ramach wykonywanych obowigzkéw zwraca uwage na czynniki ryzyka i symptomy krzyw-
dzenia dzieci.

Personel SCM w Kup monitoruje sytuacje i dobrostan dziecka.

W przypadku zidentyfikowania czynnikéw ryzyka krzywdzenia dziecka personel podejmuje
dziatania profilaktyczne w zakresie swoich kompetencji i mozliwosci, np. podejmuje roz-
moweg z opiekunami, przekazuje informacje na temat dostepnej oferty wsparcia i motywuje
do szukania dla siebie pomocy. Podjete kroki nalezy odnotowa¢ w dokumentacji medyczne;j
dziecka.

W sytuacji opisanej w punkcie 3, personel SCM w Kup omawia sytuacje z przetozonym oraz

osobg odpowiedzialng za przyjmowanie zgtoszen o zdarzeniach zagrazajgcych matoletniemu

Zasady rekrutacji personelu



Przed zatrudnieniem danej osoby w SCM w Kup lub nawigzaniem wspétpracy w innej formie
i powierzeniem jej obowigzkow polegajacych na pracy z dzieckiem nalezy ustali¢ kwalifikacje
tej osoby oraz podjac¢ dziatania w celu ustalenia czy posiada kompetencje do pracy z dziec-
kiem oraz wykluczy¢ ryzyko wystapienia z jej strony zagrozenia dla dobra dziecka i zagrozenia
jego bezpieczenstwa.
W trakcie rekrutacji nalezy uzyskac:
1) dane osobowe kandydata, takie jak imig (imiona) i nazwisko, date urodzenia, dane kon-
taktowe, potwierdzone sprawdzeniem dokumentu tozsamosci;
2) informacje dotyczace:

a) wyksztatcenia kandydata/kandydatki;

b) kwalifikacji zawodowych kandydata/kandydatki;

c) przebiegu dotychczasowego zatrudnienia kandydata/kandydatki.
W celu uzyskania dodatkowych informacji o kandydatce/kandydacie SCM w Kup moze wy-
stapi¢ do niego/do niej o przedstawienie referencji z poprzednich miejsc zatrudnienia (od
poprzedniego pracodawcy) lub wskazanie kontaktu w celu pozyskania referencji. Nieprzed-
tozenie ww. dokumentu nie moze wywotywac negatywnych konsekwencji dla kandydata lub
kandydatki.
Przed nawigzaniem wspétpracy z dang osoba, SCM w Kup zgodnie z Zarzadzeniem nr
3/IV/2024 w sprawie procedury przedktadania zaswiadczen z Krajowego Rejestru Karnego
oraz innych dokumentéw w Stobrawskim Centrum Medycznym sp. z 0.0. w Kup ma obowia-
zek zrealizowac¢ obowigzki dotyczace sprawdzenia informacji dotyczacych karalnosci danej
osoby, wynikajgce z ustawy o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscia na tle seksual-
nym i ochronie matoletnich.
Ponadto osoba przyjeta na stanowisko zwigzane z pracg z dzie¢mi musi bezwzglednie podpi-
sac nastepujace oswiadczenia:
o$wiadczenie o zapoznaniu sig ze standardami ochrony dzieci i zobowigzaniu do jej prze-
strzegania — Zatgcznik nr 1 ;
oswiadczenie o zapoznaniu sig z Zasadami bezpiecznych kontaktdw personelu z dzieckiem -
pacjentem izobowigzaniu do ich przestrzegania— Zatgcznik nr 2;
Oswiadczenia zostajg wigczone do akt osobowych pracownika, a w przypadku ich braku do-

taczone do umowy cywilnoprawne;.



Brak zgody na podpisanie ktéregokolwiek dokumentu wymienionego w pkt.5 uniemozliwia
nawigzanie z tg osobg jakiegokolwiek stosunku prawnego (zawarcie umowy o prace/wspot-

pracy).
Zasady bezpiecznych relacji personel-dziecko

Personel SCM w Kup zna i stosuje zasady bezpiecznych kontaktédw personel-dziecko — sta-
nowigce - Zatacznik nr 3.

Naczelng zasadg wszystkich czynnosci podejmowanych przez personel jest dziatanie dla do-
bra dziecka i w jego najlepszym interesie. Personel traktuje dziecko z szacunkiem i podmio-
towo. Podmiotowy stosunek do dziecka oznacza, ze podejmujac decyzje dotyczace dziecka,
nalezy poinformowac¢ je o tym, wystucha¢ jego opinii oraz o ile to mozliwe i bezpieczne,
uwzgledniac jego potrzeby.

Zasady bezpiecznych relacji personelu z dzie¢mi obowigzujg kazdego cztonka personelu SCM
w Kup, a takze kazda dorostg osobe majgca kontakt z dzieé¢mi znajdujgcymi sie pod opieka
podmiotu, jedli kontakt ten odbywa sie za zgodg szpitala i/lub na jej terenie. Znajomos¢ i
zaakceptowanie zasad sg potwierdzone podpisaniem o$wiadczenia.

Kazdy cztonek personelu w kontakcie z dzieckiem:

przedstawia sie i méwi, kim jest, jaka jest jego rola w opiece nad pacjentem;

komunikuje sig z dzie¢mi w sposoéb zyczliwy i cierpliwy, okazuje empatie i dobrg wole w roz-
mowie;

zachowuje uczciwosé i dobre intencje;

przekazuje dziecku informacje w sposéb dostosowany do jego wieku, przy uzyciu prostego
jgzyka; informuje o tym, co robi i co sie z nim dzieje/bedzie dzia¢; sprawdza, czy dziecko
rozumie, co sie bedzie dziato i jakie bedg skutki dziatari medycznych lub terapeutycznych;
upewnia sig, czy dziecko wie, ze moze zawsze zadawac pytania cztonkom personelu;

zwraca sig do dziecka po imieniu w formie preferowanej przez dziecko, respektuje jego toz-
samosc i ekspresje.

korzysta z alternatywnych form komunikacji z dzieckiem, ktére tego potrzebuje;

zachowuje wrazliwos¢ kulturowa, szanuje i rdwno traktuje kazde dziecko bez wzgledu ze
wzgledu na jakiekolwiek cechy, w tym specjalne potrzeby, niepetnosprawno$¢, rase, pteé,
religie, kolor skéry, pochodzenie narodowe lub etniczne, jezyk, stan cywilny, orientacje sek-

sualng, stan zdrowia, wiek, zdolnosci, przekonania polityczne lub status spoteczny.



Prawo do prywatnosci w zakresie leczenia

Kazdy cztonek personelu ma obowigzek szanowac prawo dziecka do prywatnosci. Nalezy po-
informowac dziecko o tym, ze ma prawo do poufnosci ze strony personelu medycznego, jesli
dana informacja nie zagraza zyciu lub zdrowiu dziecka i dotrzymanie poufnosci nie wiaze sie
ze ztamaniem prawa. Jesli zajdzie potrzeba ochrony dziecka badz wystapi inna sytuacja, z
ktora wigze sie ujawnienie okreslonych danych na temat dziecka, nalezy go o tym jak naj-
szybciej powiadomi¢, wyjasniajgc sytuacje.

W trakcie badania nalezy, w miare mozliwosci zapewni¢, ze podczas badania dziecka obecny
jest rodzic, opiekun dziecka lub inna osoba bliska wskazana przez dziecko, chyba ze dziecko
sobie tego nie zyczy.

Omawiajac sytuacje zdrowotng dziecka i podejmujac decyzje dotyczace dziecka, nalezy trak-
towac je podmiotowo, zwracac¢ sie bezposrednio do dziecka, szanowaé prawo dziecka do
autonomii, dawa¢ mu poczucie sprawczosci i wptywu na to, co sie z nim dzieje w trakcie
leczenia. Nalezy jednak pamietac, ze decyzje i wybory podejmowane przez dziecko powinny
dotyczy¢ spraw na miare jego wieku, etapu rozwoju i mozliwoéci poznawczych oraz z
uwzglednieniem jego bezpieczeristwa. Nalezy respektowaé prawo pacjentéw, ktérzy ukon-
czyli 16 lat, do wspotdecydowania o wiasnym zdrowiu oraz metodach leczenia i otrzymywa-
nia petnych informacji w tym zakresie.

Podczas czynnosci pielegnacyjnych, higienicznych i zwigzanych z ochrong zdrowia kontakt
fizyczny z dzieckiem nalezy ograniczy¢ do czynnosci niezbednych, adekwatnych do wieku i
rozwoju dziecka i przeprowadzac je dbajac o komfort pacjenta i z poszanowaniem jego god-
nosci i intymnosci. Nalezy zawsze uprzedza¢ o swoim dziataniu, pyta¢ o zgode opiekuna
dziecka lub samo dziecko. Podczas badania medycznego nalezy odstania¢ ciato dziecka par-
tiami. W trakcie badania dziecku powinien towarzyszy¢ opiekun lub inna osoba z personelu,
chyba Ze dziecko sobie tego nie zyczy

Kontakt fizyczny z dzieckiem niezwigzany z udzielaniem $wiadczenia medycznego czy piele-
gnacja moze odbywac sie wytgcznie za zgodg dziecka i zgodnie z jego potrzeba. Przed przy-
tuleniem, pogtaskaniem czy wzigciem dziecko na kolana, aby np. je pocieszy¢ lub uspokoig,

nalezy zapytac je, czy tego potrzebuje.
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Jesli zachodzg ustawowe podstawy zastosowania wobec dziecka przymusu, nalezy postepo-
wac¢ zgodnie z procedurg ,Zastosowani przymusu bezpos$redniego wobec pacjenta”
W takich sytuacjach nalezy deeskalowaé emocje pacjenta-dziecka.

W przypadku pracy z dzieckiem, ktére doswiadczyto krzywdzenia, w tym seksualnego, fizycz-
nego badz zaniedbania nalezy zachowac ostroznosé¢ i dystans w celu ochrony dziecka. Zawsze
nalezy ttumaczy¢ dziecku jakie i dlaczego stawiamy granice.

Nalezy uszanowac trudne emocje dziecka zwigzane z pobytem w podmiocie, jego prawo do
zmiany nastroju, zmiany zdania oraz potrzebe oswojenia sie z nowg sytuacja i miejscem.
Kazde dziecko ma prawo, aby opiekunowie towarzyszyli mu podczas leczenia i korzystania
ze Swiadczen medycznych, zawsze gdy tego potrzebuje. Nalezy zadba¢ o to, aby opiekun byt
informowany o biezgcej sytuacji medycznej dziecka, a takze uwzgledniaé role opiekuna w
opiece nad dzieckiem, przygotowaniu go do leczenia i uspokajaniu dziecka.

Nalezy poinformowac dziecko i opiekunéw o zasadach obowigzujacych w Stobrawskim Cen-
trum Medycznym sp. z o.0. i podkresla¢ znaczenie ich przestrzegania dla minimalizowania

dyskomfortu wszystkich pacjentow.

Zasady kontaktow z dzieckiem

Cztonek personelu powinien kontaktowac sie z dzieckiem:

w celach zwigzanych z udzielaniem $wiadczen medycznych,

w godzinach pracy,

na terenie SCM w Kup badz droga poczty elektronicznej lub telefonicznie lub za posrednic-
twem innych stuzbowych kanatéw komunikacji.

Jezeli po godzinach pracy podmiotu zachodzi konieczno$é:

nawigzania kontaktu z dzieckiem lub jego opiekunem nalezy to uczynié przy wykorzystaniu
stuzbowego e-maila albo telefonu stuzbowego.

spotkania z dzieckiem - moze to nastgpi¢ po wyrazeniu zgody przez opiekuna dziecka i nalezy
niezwtocznie powiadomié¢ o tym kierownictwo SCM w Kup.

Ograniczenia wskazane w pkt. 1 i 2 nie maja zastosowania w przypadku zagrozenia dobra
dziecka. W takiej sytuacji nalezy podja¢ dziatania majace na celu zapewnieniu dziecku bez-

pieczenstwa oraz niezwfocznie zgtosi¢ zdarzenie przetozonemu lub Petnomocnika Zarzadu
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ds. Praw Pacjenta lub Prezesa Zarzadu, a nastegpnie sporzadzi¢ szczegétowa notatke stuz-
bowg z opisem zdarzenia i przekazac jg osobie odpowiedzialnej za ochrone dzieci i kierow-
nictwu podmiotu.

W przypadku, gdy z uwagi na bezpieczenstwo dziecka uzasadnione jest, aby dziecko miato
mozliwos¢ kontaktu z cztonkiem personelu poza godzinami jego pracy i poza stuzbowymi
kanatami komunikacji, w sytuacji gdy dziecko nawigze taki kontakt, kazdorazowo osoba ta
ma obowigzek odnotowa¢ to w formie notatki stuzbowej i poinformowaé przetozo-

nego/osobe odpowiedzialng za ochrone dziecka.

Ujawnienie krzywdzenia

W sytuacji ujawnienia krzywdzenia przez dziecko nalezy stworzy¢ mu mozliwo$¢ wypowie-
dzenia sie, przedstawienia swojego zdania/opinii, pamietajac, ze moze to by¢ dla dziecka
pierwsza i jedyna rozmowa (dziecko moze juz nie podjac¢ wiecej prob poszukiwania wspar-
cia). Szczegdlnie wazne jest, by:

wyrazi¢ swojg troske poprzez deklaracje, ze sie dziecku wierzy;

zapewnic dziecko, ze dobrze uczynito podejmujac rozmowe o doznanej krzywdzie;
wyjasniac dziecku, ze nie jest winne zaistniatej sytuacji;

jednoznacznie negatywnie ocenic¢ kazda forme przemocy, dajac wyrazny sygnat, ze jest ona
niedopuszczalna i nalezy jej zapobiegaé/powstrzymac;

nalezy odpowiednio poinformowa¢ dziecko, kto i jak zajmie sie sprawa, w tym udzieli¢ mu

informacji, ze podjete zostang dziatania zapewniajgce mu bezpieczenstwo.

Zachowania niedopuszczalne

Personelowi SCM w Kup nie wolno:

nawigzywac z dzieckiem relacji o charakterze seksualnym ani romantycznym;

proponowac dzieciom alkoholu, wyrobdéw tytoniowych, substancji psychoaktywnych, jak
rowniez uzywac ich w obecnosci dzieci w czasie wykonywania obowiagzkéw stuzbowych lub
pobytu na terenie podmiotu;

ogladac tresci erotycznych i pornograficznych bez wzgledu na ich forme w obecnoéci dzieci,
udostgpniac dzieciom tresci erotycznych i pornograficznych bez wzgledu na ich forme lub

umozliwia¢ im zapoznanie sie z tymi tres$ciami;



4)

utrwalac wizerunku dziecka (filmowanie, nagrywanie gtosu, fotografowanie) dla potrzeb pry-
watnych. Dozwolone jest rejestrowanie wizerunku dla celéw dokumentacji medycznej, nau-
kowych lub dydaktycznych, po uzyskaniu zgody rodzica lub opiekuna i dziecka. Rekomendo-
wane jest, aby do celow rejestracji wizerunku dziecka uzywac przeznaczonych w tym celu
urzadzen stuzbowych;

przyjmowac pienigdzy, prezentdw od dziecka i jego opiekuna ani wchodzié¢ w relacje jakiej-
kolwiek zaleznodci wobec dziecka lub opiekunéw dziecka, ktére mogtyby prowadzi¢ do
oskarzen o nieréwne traktowanie badz czerpanie korzysci majgtkowych i innych;
utrzymywac niejawnych badz ukrywanych kontaktéw z dzieckiem, oraz kontaktéw opartych
na udzielaniu gratyfikacji albo wykorzystujacych przewage fizyczng, stosunek wiadzy bad?
zaleznos¢ dziecka;

sktadac dziecku propozycji, czyni¢ komentarzy niewtaéciwych dla relacji pracownik — dziecko,
dotykac dziecka w sposéb, ktéry moze by¢ uznany lub jest nieprzyzwoity albo niestosowny;
uzywac wulgarnych stow, gestéw i zartéw, czynié obrazliwych uwag, nawigzywaé w wypo-
wiedziach do aktywnosci badZ atrakcyjnosci seksualnej, wykorzystywaé wobec dziecka prze-
wagi fizycznej (zastraszanie, przymuszanie, grozby), stosunku wtadzy bad? zaleznosci
dziecka;

stosowac jakakolwiek przemoc wobec dziecka, w tym polegajaca na biciu, szturchaniu, po-
pychaniu i wszelkich innych naruszeniach nietykalnosci cielesnej dziecka, a takze izolowa¢
dziecka w zamknigtym pomieszczeniu, przytrzymywac drzwi, krepowaé ruchdw poprzez wig-

zanie,

10) celowo prowokowac u dziecka wystapienia lub eskalacji zachowan trudnych, niepozadanych;

11) wyreczac lub nadzorowac bezposrednio dziecko m.in. podczas realizacji czynnosci samoob-

stugowych i higienicznych, ponad niezbedny poziom wynikajacy z potrzeb dziecka lub dbato-

$ci 0 jego bezpieczenstwo;

12) zawstydza¢, upokarzac, lekcewazy¢, obraza¢ dziecka, krzyczeé na dziecko;

13) ujawniac¢ osobom nieuprawnionym, w tym innym dzieciom, informacji dotyczacych dziecka,

takich jak wizerunek dziecka, informacje o sytuacji rodzinnej, ekonomicznej, medycznej,

opiekunczej i prawnej dziecka;

14) zapraszac dziecko do swojego miejsca zamieszkania, spotykaé sie z nimi poza godzinami

pracy lub utrzymywac kontakty poprzez prywatne kanaty komunikacji (prywatny telefon, e-

mail, komunikatory, profile w mediach spoteczno$ciowych). Zakaz ten nie dotyczy sytuacii,




qdy dziecko zwraca sie do cztonka personelu o pomoc bgd? kontakt odbywa sie publicznie,

przy udziale innych cztonkéw personelu podmiotu lub innych dzieciach;

15) angazowa¢ lub zachecac¢ dziecka do jakiejkolwiek dziatalnosci niezgodnej z prawem lub

stwarzajacej zagrozenie dla dziecka;

16) lekcewazy¢ lub powierzchownie, nieuwaznie traktowaé zgtaszanej przez dziecko potrzeby

wsparcia i pomocy;

17) utrzymywanie biernej postawy w zakresie troski o rozwdj i zabezpieczenie dziecka w sytu-

1)

acji zagrozenia jego dobrostanu.

Zasady bezpiecznych relacji dziecko-dziecko

Personel Stobrawskiego Centrum Medycznego sp. z 0.0. w Kup dba o to aby dzieci posiadaty
wiedze, ze jezeli:

majg jakikolwiek problem, obawiajg sig lub doznaja przemocy, w tym do$wiadczyty zacho-
wania wskazanego w zasadach bezpiecznych relacji jako niedopuszczalne ze strony cztonka
personelu SCM w Kup, innego dziecka, opiekuna dziecka, innej osoby bliskiej, lub innej
osoby, albo

byty Swiadkiem niewtasciwych, niezrozumiatych lub niejasnych zachowan, w tym wskaza-
nych w zasadach bezpiecznych relacji jako niedopuszczalne wobec innego dziecka ze strony
cztonka personelu podmiotu, innego dziecka, opiekuna dziecka, innej osoby bliskiej, lub innej
osoby

majg prawo i mozliwo$¢ rozmowy na ten temat z osobg odpowiedzialng za ich ochrone lub
inng zaufang osobg z personelu podmiotu, ktdra podejmie dziatania, aby udzieli¢ wsparcia,

z zachowaniem szacunku do ich prywatnosci.

Szkolenia

W terminie 60 dni od wprowadzenia standarddw przeprowadza sie szkolenie w tym zakresie
dla catego personelu Stobrawskiego Centrum Medycznego sp. z 0.0. w Kup.

Osoby pracujgce z dzie¢mi otrzymujg specjalistyczne szkolenie odnoszace sie do ich odpo-
wiedzialnosci za dzieci znajdujace sie pod ich opieka.

Zakres szkolen obejmuje w szczegdlnosci:

Uregulowania w standardach ochrony dzieci;

podejmowanie interwencji zgodnie z procedurami opisanymi w niniejszym dokumencie;



poszerzanie umiejetnosci w zakresie rozpoznawania symptomow krzywdzenia dzieci;
problematyke ochrony dzieci przed przemocg w zakresie adekwatnym do kompetencji za-
wodowych danej grupy pracownikow.

Opracowanie harmonogramu szkolen koordynuje Petnomocnik Zarzgdu ds. Praw Pacjenta.
Szkolenie w zakresie standardow przeprowadza sie co 2 lata dla catego personelu szpitala.
Kazdy nowo przyjety pracownik oraz raz na dwa lata kazdy cztonek personelu pracujacy z

dzie¢mi przechodzi przeszkolenie.

Obowigzki kierownictwa w zakresie wdrazania i realizacji standardéw

Do obowigzkéw kierownictwa podmiotu nalezy:

nadzorowanie, delegowanie zadan oraz odpowiedzialnosci zwigzanych z realizacjg standar-
déw ochrony dzieci w podmiocie do odpowiednich jednostek.

wskazanie oséb odpowiedzialnych za:

przyjmowanie zgtoszen o zdarzeniach zagrazajgcych matoletniemu/podejrzeniach krzywdze-
nia dziecka;

organizacje i udzielenie wsparcia matoletniemu wg planu wsparcia.

prowadzenie interwencji w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka (w tym sktadanie za-
wiadomien o podejrzeniu popetnienia przestepstwa na szkode matoletniego, zawiadamianie
sadu opiekunczego oraz za wszczynanie procedury ,Niebieskie Karty”);

standardy ochrony dzieci w SCM w Kup, w tym przygotowanie personelu podmiotu do sto-
sowania standardoéw,

bezpieczenstwo w Internecie.

Ustalenie zasad prowadzenia ewidencji/rejestru ujawnionych lub zgtoszonych incydentéw
lub zdarzen zagrazajacych dobru matoletniego.

Rejestr powinien zawierac informacje o zgtoszeniu: ze wskazaniem osoby zgtaszajacej, osoby
podejrzewanej o krzywdzenie (opiekun, cztonek personelu, inne dziecko, inna osoba), ro-
dzaju podjetej interwencji (zawiadomienie o mozliwosci popetnienia przestepstwa, wniosek
o wglad w sytuacje rodziny, wszczecie procedury Niebieskie Karty) oraz daty interwencji.
W zaleznosci od specyfiki placowki dokumenty zebrane i wytworzone w zwigzku z podejrze-

niem krzywdzenia dziecka zatgcza sie do akt osobowych/dokumentacji matoletniego lub



przechowuje wraz z rejestrem. Ewidencje zdarzen, o ile jest prowadzona w formie papiero-
wej, nalezy przechowywa¢é w odpowiednio zabezpieczonej szafie, do ktdrej
dostep ma osoba odpowiedzialna za standardy ochrony.

organizacja szkolen dla personelu szpitala.

Obowigzki osoby odpowiedzialnej za standardy ochrony dzieci

Do obowigzkéw osoby odpowiedzialnej za standardy ochrony dzieci nalezy:

1)

2)

6)

7)

dbato$¢ o udostepnienie standardéw ochrony dzieci na stronie internetowej podmiotu oraz
na jego terenie;

przygotowanie personelu szpitala do stosowania standardéw przed przystgpieniem do pracy
albo po dokonaniu zmian w tych standardach;

delegowanie zadan oraz odpowiedzialnosci zwigzanych z realizacjg standardéw w szpitalu
do odpowiednich komérek organizacyjnych, personelu oraz monitoring ich realizacji;
prowadzenie ewidencji cztonkdw personelu szpitala, ktérzy zapoznali sie ze standardami
ochrony dzieci przed przystgpieniem do pracy albo po dokonaniu zmian w standardach:;
przeglad standardéw ochrony dzieci w porozumieniu i wspétpracy z kierownictwem, perso-
regularne monitorowanie znajomosci i przestrzegania przez personel szpitala przyjetych
standardow

sprawdzanie i ocena skutecznosci obowigzujgcych wytycznych i procedur,

proponowanie zamian w standardach majacych na celu skuteczng ochrone dzieci przed
krzywdzeniem,

organizowanie lub prowadzenie dla pracownikdw szpitala cyklicznych szkolert w zakresie ob-

owigzujacych standardéw nie rzadziej niz raz na dwa lata, a takze po kazdej zmianie jej tresci,

10) wspdtpraca z pozostatymi osobami odpowiedzialnymi za wdrazanie, realizowanie, upo-

1)

wszechnianie i monitorowanie standardéw ochrony dzieci w szpitalu.

Koordynator bezpieczefistwa w Internecie

Do obowigzkow koordynatora bezpieczeristwo w Internecie nalezy:
opracowanie regulaminu wewnetrznego dotyczacego bezpiecznego korzystania z sieci tele-

informatycznych, w tym Internetu (dalej: zasady bezpiecznego korzystania z Internetu) do



zapoznania w formie fizycznej, na stronie podmiotu albo jego akceptacja w momencie pod-

taczenia sie urzadzenia do sieci;

2) przedstawienie zasad bezpiecznego korzystania z Internetu dzieciom, personelowi i opieku-
nom oraz informowanie w przypadku aktualizacji regulaminu;

3) opracowanie jednostronicowej informacji nt. zagrozen i rozwigzan w zakresie zapewnienia
bezpiecznych warunkdéw korzystania z Internetu poprzez urzgdzenia osobiste dla opiekundw;

4) zapewnienie bezpiecznych warunkdw korzystania z Internetu na urzagdzeniach podmiotu po-
przez:

a) ustalenie zakresu blokowania dostepu do tresci nielegalnych, szkodliwych i nieodpowiednich
do wieku;

b) instalacje oraz regularng, przynajmniej raz w miesigcu, aktualizacje oprogramowania bloku-
jacego dostep tresci nielegalnych, szkodliwych i nieodpowiednich do wieku podopiecznych
oraz aktualizacje systemu operacyjnego urzgdzen;

c) ewaluacje, co najmniej raz na rok, czy oprogramowanie zabezpieczajgce oraz blokujace i
ustalony zakres jest adekwatny do potrzeb dzieci i zmieniajgcego sie otoczenia Internetu;

d) sprawdzenie, co najmniej raz na miesigc, czy na urzadzeniach podmiotu znajdujg sie tresci
nielegalne, szkodliwe i nieodpowiednie do wieku dzieci;

e) w miare mozliwosci cykliczne, przynajmniej raz na semestr, spotkanie z dzie¢mi poswiecone
zasadom bezpiecznego korzystania z Internetu;

f) wspodtpraca z pozostatymi osobami odpowiedzialnymi za wdrazanie, realizowanie, upo-
wszechnianie i monitorowanie standardéw ochrony dzieci w szpitalu.

l.p. Obszar odpowiedzialnosci Imie i nazwisko/Funkcja Dane kontaktowe

1. Przygotowanie personelu do stosowania stan- Petnomocnik  Zarzadu tel. 518 985 939
dardéw ochrony dziecii monitorowanie prze- ds. Praw Pacjenta
strzegania standarddw ochrony dzieci

2.  Zapewnienie bezpiecznego korzystania z In- Kierownik Dziatu Infor- tel. 501103 910
ternetu matyKki

3.  Przyjmowanie zgftoszen Petnomocnik  Zarzgdu tel. 518 985 939

ds. Praw Pacjenta
4, Uruchamianie interwencji Petnomocnik  Zarzadu tel. 518 985 939

ds. Praw Pacjenta




l.p. Obszar odpowiedzialnosci Imie i nazwisko/Funkcja Dane kontaktowe
5.  Koordynacja wsparcia udzielanego dziecku Psycholog 77 427 47 03
Podmioty wspétpracujace
1. Podmioty wspdtpracujgce z Stobrawskim Centrum Medycznym sp. z o0.0. w Kup,

w przypadku gdy ich dziatalnos¢ obejmuje kontakt z dzie¢mi, sg zobowigzane do przestrze-

gania standardow ochrony dzieci.

I1l. Procedury interwencji w przypadku zagrozenia bezpieczenstwa dziecka

Zasady ogdlne

Procedury interwencji majg za cel wspieraé personel szpitala w realizowaniu prawnego
i spotecznego obowigzku reagowania w sytuacji podejrzenia krzywdzenia dziecka.

Celem interwencji jest zatrzymanie krzywdzenia dziecka i zapewnienie mu bezpieczenstwa.
Fakt zidentyfikowania objawéw mogacych swiadczy¢ o krzywdzeniu dziecka - pacjenta pod-
lega obowigzkowemu odnotowaniu w dokumentacji medycznej.

Naruszenie obowigzku reagowania w sytuacjach podejrzenia krzywdzenia dziecka moze zo-
stac uznane za ciezkie naruszenie obowigzkéw pracowniczych lub kontraktowych i jako takie

prowadzi¢ do rozwigzania umowy z osobg dopuszczajgcg sie tego naruszenia.

Kwalifikacja zagrozen

Na potrzeby niniejszego dokumentu przyjeto nastepujaca kwalifikacje zagrozenia bezpie-
czenstwa dzieci:

popetniono przestepstwo na szkode dziecka, np. wykorzystanie seksualne, znecanie sie nad
dzieckiem;

doszto do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestepstwem, takiej jak np. krzyk, kary fi-
zyczne, ponizanie;

doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka (np. zwigzanych z zywieniem, higieng czy
zdrowiem).

W kazdym przypadku podejrzenia, ze dziecko jest krzywdzone nalezy zadbaé o bezpieczen-

stwo dziecka i odseparowac je od osoby podejrzewanej o krzywdzenie.




Cztonek personelu, ktéry podejrzewa, ze dziecko jest krzywdzone ma obowigzek sporzadze-
nia notatki stuzbowej i przekazania jej osobie wyznaczonej przez kierownictwo odpowie-
dzialnej za przyjecie zgtoszenia.

W przypadku podejrzenia, ze dziecko jest krzywdzone, nalezy powiadomié opiekuna dziecka,
a w sytuacji gdy osoba podejrzewang o krzywdzenie jest opiekun dziecka, nalezy powiadomi¢
niekrzywdzacego opiekuna.

W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony ze strony innego dziecka, nalezy
powiadomic¢ rowniez opiekuna dziecka krzywdzgcego.

Interwencja prowadzona jest osobe wyznaczong przez kierownictwo do podejmowania in-
terwencji, w zaleznosci od sytuacji i potrzeby we wspdtpracy z kierownictwem, osoba doko-
nujacy zgtoszenia, innymi osobami odpowiedzialnymi za wdrazanie, realizowanie, upo-
wszechnianie i monitorowanie standardéw ochrony dzieci, lub innymi osobami zatrudnio-
nymi w podmiocie, np. psychologiem.

Wszystkie osoby, ktére w zwigzku z wykonywaniem obowigzkéw stuzbowych powziety infor-
macje o krzywdzeniu dziecka lub informacje z tym zwigzane, sg zobowiagzane do zachowania
poufnosci, wytgczajac informacje przekazywane uprawnionym instytucjom w ramach dziatari
interwencyjnych.

Kazde zgtoszenie podejrzenia krzywdzenia dziecka oraz przebieg kazdej interwencji doku-
mentuje sie w sposob ustalony w SCM w Kup.

Po ujawnieniu przez dziecko krzywdzenia lub w sytuacji podejrzenia, ze dziecko jest krzyw-
dzone, osoba odpowiedzialna za organizacje i udzielanie wsparcia dziecku opracowuje plan

wsparcia dziecka.

Postgpowanie w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony rodzica, opiekuna

lub innych bliskich dorostych

W przypadku podejrzenia, ze zycie dziecka jest zagrozone lub grozi mu ciezki uszczerbek na
zdrowiu z uwagi na stosowanie wobec niego przemocy domowej, a w rodzinie sg lub moga
by¢ inne dzieci narazone na krzywdzenie, nalezy niezwtocznie poinformowac Policje i pogo-
towie, jesli to konieczne, dzwonigc pod numer 112. Poinformowania stuzb dokonuje cztonek
personelu, ktéry pierwszy powziat informacje o zagrozeniu.

W przypadku podejrzenia, ze dziecko doswiadcza przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu, wy-

korzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie, nalezy niezwtocznie poinformowac



1)

Policje i pogotowie, jesli to konieczne, dzwonigc pod numer 112. Poinformowania stuzb do-
konuje cztonek personelu, ktéry pierwszy powzigt informacje o zagrozeniu.

W przypadku podejrzenia, ze opuszczenie przez dziecko podmiotu w towarzystwie opiekuna
bedzie godzito w dobro dziecka, w tym zagrazato jego bezpieczeristwu, osoba odpowie-
dzialna za podejmowanie interwencji moze podja¢ decyzje o opdznieniu wypisania dziecka z
podmiotu i niezwtocznie wystapi¢ do sadu rodzinnego o wydanie odpowiednich zarzadzen
opiekunczych.

W przypadku podejrzenia popetnienia przestepstwa na szkode dziecka nalezy sporzadzi¢ pi-
semne zawiadomienia, opisujgce najbardziej doktadnie zdarzenie, ze wskazaniem danych
pokrzywdzonego (imie, nazwisko, adres, PESEL) i potencjalnego sprawcy (co najmniej imig i
nazwisko i inne dane umozliwiajace identyfikacje, np. relacja do dziecka — ojciec, matka,
miejsce zamieszkania albo miejsce pracy lub nauki) i przestac je do najblizszej jednostki Policji
lub prokuratury.

W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia, niz popetnienie przestepstwa
na jego szkode ze strony rodzicéw, opiekundw prawnych lub innych domownikdéw:

gdy zachowanie wobec dziecka stanowi przemoc domowag nalezy wszczgé procedure Niebie-
skie Karty poprzez przestanie formularza ,Niebieska Karta—A” do przewodniczgcego zespotu
interdyscyplinarnego wtasciwego ze wzgledu na zamieszkanie osoby doznajacej przemocy
domowej w terminie 5 dni,

gdy zachowanie nie stanowi przemocy domowej, a dziecko doswiadcza np. zaniedbania lub
relacje w rodzinie sg w inny sposéb nieprawidtowe (np. rodzice sg niewydolni wychowawczo)
— nalezy wystapi¢ do sgdu rodzinnego o wglad w sytuacje rodziny

W przypadku, gdy doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka lub doszto do innego
zagrozenia dobra dziecka ze strony rodzicdw lub opiekundéw prawnych nalezy wystgpi¢ do
sadu rodzinnego wtasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka o wglgd w sytuacje

dziecka.

Postepowanie w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony cztonka personelu

podmiotu lub innej osoby dorostej

W przypadku podejrzenia, ze dziecko doswiadcza przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu, wy-
korzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie, nalezy niezwtocznie poinformowaé
Policje i pogotowie, jesli to konieczne, dzwonigc pod numer 112. Poinformowania stuzb do-

konuje cztonek personelu, ktéry pierwszy powziat informacje o zagrozeniu.



W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony cztonka personelu nalezy niezwtocz-
nie odsungac te osobe od wszelkich form kontaktu z dzie¢mi, az do czasu wyjasnienia sprawy.
W przypadku wszczecia postepowania karnego przeciwko cztonkowi personelu w zwigzku z
popetnieniem przestepstwa przeciwko dziecku nalezy bezwzglednie i natychmiastowo odsu-
nac tg osobe od wszelkich form kontaktu z dzie¢mi az do czasu prawomocnego zakoriczenia
postepowania.

Jezeli zgtoszono krzywdzenie ze strony osoby wyznaczonej do prowadzenia interwencji, do
przyjmowania zgtoszen lub odpowiedzialnej za standardy ochrony dzieci, wéwczas interwen-
cja prowadzona jest przez kierownictwo podmiotu lub inng osobe wskazang przez kierow-
nictwo.

Jezeli zgtoszono podejrzenie krzywdzenia dziecka przez osobe z kierownictwa podmiotu,
wowczas osoba odpowiedzialna za standardy ochrony dziecka w podmiocie powiadamia o
zgfoszeniu organ nadzorujgcy podmiot, a osoba odpowiedzialna za podejmowanie interwen-
cji nastgpnie podejmuje odpowiednig interwencje.

Interwencja w przypadku podejrzenia popetnienia przestgpstwa na szkode dziecka polega
na sporzadzeniu pisemnego zawiadomienia, opisujgcego najbardziej doktadnie zdarzenie, ze
wskazaniem danych pokrzywdzonego (imig, nazwisko, adres, PESEL) i potencjalnego sprawcy
(co najmniej imig i nazwisko i inne dane umozliwiajgce identyfikacje) przestaniu go do naj-
blizszej jednostki Policji lub prokuratury.

W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia, niz popetnienie przestepstwa
na jego szkode ze strony cztonka personelu:

W sytuacji, gdy zachowanie byto jednorazowe i o niewielkiej intensywnosci wkroczenia w
dobra dziecka przefozony/inna osoba wskazana przez kierownictwo przeprowadza rozmowe
dyscyplinujaca z cztonkiem personelu,

W sytuacji gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne, w szczegdlnosci gdy doszto do dyskry-
minacji lub naruszenia godnosci dziecka, rekomenduje sie rozwigzanie stosunku prawnego z
osobg, ktéra dopuscita sie krzywdzenia. Jezeli cztonek personelu, ktéry dopuscit sie krzyw-
dzenia, nie jest bezposrednio zatrudniony przez Stobrawskie Centrum Medyczne sp.z 0.0. w
Kup lecz przez podmiot trzeci wéwczas nalezy zarekomendowaé zawieszenie wspétpracy z

t3 osobg, a w razie potrzeby rozwigza¢ umowe z organizacja lub instytucja wspdtpracujaca.



10. W przypadku znacznego naruszenia dobra dziecka przez cztonka personelu, osoba odpowie-

11.

dzialna za standardy przeprowadza wewnetrzne postepowanie w celu wyjasnienia zdarze-
nia, okresla kroki zapobiegajace wystgpieniu takich sytuacji w przysztosci (np. aktualizacja
standardoéw, obowigzkowe szkolenie, ) i nadzoruje ich realizacje.

W przypadku nie zastosowania sie personelu do standardéw pomimo ewidentnych objawéw
przemocy webec dziecka nalezy podja¢ dziatania majgce na celu ukaranie pracownika oraz

ponowne jego przeszkolenie.

Postepowanie w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony ze strony innego

dziecka

W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka przez inne dziecko przebywajgce w szpitalu
w miare mozliwosci nalezy przeprowadzi¢ rozmowe z dzieckiem podejrzewanym o krzyw-
dzenie oraz jego opiekunami, a takze oddzielnie z dzieckiem poddawanym krzywdzeniu i jego
opiekunami. Ponadto nalezy porozmawiac z innymi osobami majgcymi wiedze o zdarzeniu.
W trakcie rozmoéw nalezy dazy¢ do ustalenia przebiegu zdarzenia, a takze wptywu zdarzenia
na zdrowie psychiczne i fizyczne dziecka krzywdzonego. Ustalenia sg spisywane na notatce
stuzbowej. Dla dziecka krzywdzgcego oraz krzywdzonego sporzadza sie oddzielne notatki.
W przypadku podejrzenia, ze dziecko doswiadcza przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu, wy-
korzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie, nalezy niezwtocznie poinformowac
Policje i pogotowie, jesli to konieczne, dzwonigc pod numer 112. Poinformowania stuzb do-
konuje cztonek personelu, ktéry pierwszy powzigt informacje o zagrozeniu.

Interwencja w przypadku podejrzenia popetnienia przestepstwa na szkode dziecka przez
inne dziecko polega na sporzgdzeniu pisemnego zawiadomienia, opisujgcego najbardziej do-
ktadnie zdarzenie, ze wskazaniem danych pokrzywdzonego (imie, nazwisko, adres, PESEL) i
potencjalnego sprawcy (co najmniejimie i nazwisko i inne dane umozliwiajgce identyfikacje)
przestaniu go do najblizszej jednostki Policji lub prokuratury. W przypadku popetnienia czynu
karalnego na szkode dziecka przez osobe w wieku powyzej 10 roku zycia i ponizej 17 roku
zycia takze nalezy sporzadzi¢ pisemne zawiadomienie. W przypadku popetnienia czynu ka-
ralnego przez dziecko ponizej 10 roku zycia na szkode innego dziecka nalezy wystgpi¢ do
sadu rodzinnego whasciwego ze wzgledu na zamieszkanie dziecka o wglad w sytuacje dziecka

krzywdzgcego.



4. W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia, niz popetnienie przestepstwa
na jego szkode ze strony innego dziecka nalezy wystgpic¢ do sadu rodzinnego wtasciwego ze
wzgledu na zamieszkanie dziecka o wglad w sytuacje dziecka krzywdzgcego.

5. W przypadku, gdy dziecko doznaje przemocy ze strony dziecka — cztonka rodziny (rodzen-
stwo, dalsza rodzina) mozna wszcza¢ procedure Niebieskiej Karty w stosunku do opiekuna,

ktory nie reaguje na krzywdzenie dziecka.

Plan wsparcia dziecka

1. Wobec dziecka, ktore doswiadczyto krzywdzenia osoba odpowiedzialna za udzielanie wspar-
cia dziecku opracowuje plan wsparcia

2. Plan wsparcia powinien uwzglednia¢ indywidualna sytuacje dziecka, m.in. jego wiek, samo-
poczucie/obrazenia, charakter zdarzenia do jakiego doszto, sytuacje rodzinng i zawierac
wskazania dotyczgce podjecia przez podmiot dziatan, ktdrych celem jest zapewnienie
dziecku bezpieczenstwa i poprawa jego dobrostanu, okreslenie Zzrdodta zagrozenia/krzywdze-
nia (opiekun lub inna osoba dorosta, personel podmiotu, inne dziecko), okreslenie czy ist-
nieje zagrozenie dla wypisu dziecka.np.: sposoby odizolowania dziecka od sprawcéw krzyw-
dzenia; wsparcie, jakie podmiot moze zaoferowac dziecku; przyjrzenie sie czynnikom ryzyka
krzywdzenia i podjecie dziatan profilaktycznych; skierowanie dziecka i/lub jego opiekundéw
do specjalistycznej placowki pomocy dziecku, jezeli istnieje taka potrzeba. Liste miejsc, gdzie
skierowac rodzica potrzebujgcego wsparcia dla siebie i dziecka stanowi Zatgcznik 5.

3. Plan wsparcia powinien by¢ opracowany w porozumieniu z opiekunami dziecka. W przy-
padku, gdy opiekun jest osobg krzywdzgcy dziecko, wéwczas plan nalezy opracowac w po-

rozumieniu z rodzicem niekrzywdzgcym lub inng osobg bliskg wskazang przez dziecko.

IV. Monitoring stosowania standardéw ochrony dzieci i realizacji standardéw ochrony dzieci

w podmiocie

Monitorowanie realizacji standardow

1. Realizacja standardéw ochrony dzieci w podmiocie jest regularnie monitorowana, podda-
wana ewaluacji i, w przypadku stwierdzenia takiej koniecznosci, modyfikowana.

2. Osoba odpowiedzialna za standardy ochrony dzieci



1) regularnie monitoruje znajomos¢ i przestrzeganie przez personel podmiotu przyjetych stan-
dardéw ochrony dzieci,

2) sprawdza i ocenia skutecznos$¢ obowigzujgcych wytycznych i procedur,

3) prowadzi rejestr naruszen standardéw i reaguje na nie,

4) proponuje zmiany w standardach majace na celu skuteczng ochrone dzieci przed krzywdze-
niem,

5) prowadzi dla personelu podmiotu cykliczne szkolenia w zakresie obowigzujacych standar-

dow i nie rzadziej niz raz na dwa lata, a takze po kazdej zmianie jej tresci.

Szkolenia - standardy

1. Osoba odpowiedzialna za standardy ochrony dzieci, przeprowadza raz na 2 lata badanie -
ankiete natemat stanu znajomosci i przestrzegania standardéw ochrony dzieci oraz potrzeby
wprowadzenia zmian w tych standardach. Wzér ankiety stanowi Zatacznik [4a] do standar-
dow.

2. Osobna ankieta badZ inna forma oceny funkcjonowania standardéw przeprowadzana jest
wsréd dzieci i ich opiekundw. Wzér ankiety stanowi Zatacznik [4 b, c] do standarddw.

3. Na podstawie badania ankiet, o ktérych mowa w ustepie 1i 2 oraz oceny zgodnosci standar-
doéw z obowigzujacymi przepisami prawnymi, osoba odpowiedzialna za standardy ochrony
dzieci, sporzadza raport, ktéry nastepnie przekazuje kierownictwu podmiotu. Cze$¢ raportu
stanowi ocena znajomosci standardow przez personel podmiotu, zestawienie zgtaszanych
naruszen standardéw ochrony dzieci oraz propozycje zmian w standardach

4. Kierownictwo podmiotu w terminie jednego miesigca od otrzymania raportu, o ktérym
mowa w ust. 3, podejmuje decyzje co do wprowadzenia zmian do standardéw ochrony dzieci
i powierza przygotowanie nowego tekstu osobie odpowiedzialnej za standardy ochrony
dzieci.

5. Jesli na podstawie raportu zostanie ustalone, ze stopien znajomosci standardéw ochrony
dzieci wsrdd cztonkéw personelu jest niewystarczajacy, osoba odpowiedzialna za standardy
ochrony dzieci, ma obowigzek przeprowadzi¢ szkolenie ze standardéw ochrony dzieci dla

personelu.

VI. Zatgczniki

1. Oswiadczenie o zobowigzaniu do przestrzegania standardéw ochrony dzieci —zatacznik nr 1



2. Oswiadczenie o zobowigzaniu do przestrzegania ,,Zasad bezpiecznego kontaktu personelu
z dzieckiem-pacjentem” — zatgcznik nr 2

3. Zasady bezpiecznego kontaktu personelu z dzieckiem — pacjentem — zatacznik nr 3.

4. Zasady bezpiecznego kontaktu personelu z dzieckiem — pacjentem (wersja dla dzieci) — za-
tacznik nr 4.

5. Lista kontaktéw do instytucji i organizacji pomocowych dziatajgcych w otoczeniu Stobraw-
skiego Centrum Medycznego sp. z 0.0. w Kup — zatgcznik nr 5.

6. Ankieta dla cztonkéw personelu monitorujaca stan znajomosci standarddw ochrony dzieci
i przestrzegania oraz skutecznosci obowigzujgcych procedur — zatgcznik nr 6.

7. Ankieta dla dzieci — pacjentéw — zafacznik nr 7.

8. Ankieta dla rodzicoéw/ opiekundéw — zatgcznik nr 8.

VIl. Przepisy koricowe

1. Standardy wchodzg w zycie z dniem ich ogtoszenia.

2. Udostepnienie standarddw w wersji zupetnej oraz skréconej, przeznaczonej dla dzieci na-
stepuje w sposéb umozliwiajgcy zapoznanie sie z nig przez personel podmiotu, dzieci i ich
opiekunéw poprzez:

1) wywieszenie na tablicy informacyjnej w oddziale i poradni,

2) zamieszczenie na stronie internetowej: https://szpital-kup.eu/.

Opracowano na podstawie: Wzoru standardéw ochrony dzieci dla podmiotdw leczniczych do dostosowania w zaleznosci

od specyfiki, dostepnych na stronie Ministerstwa Sprawiedliwosci.



Zatacznik nr 1

Oswiadczenie o zobowigzaniu do przestrzegania standardéw ochrony dzieci

(imie i nazwisko)
oswiadczam, ze zapoznatam/-em sie ze ,Standardami ochrony dzieci” obowigzujacymi w

Stobrawskim Centrum Medycznym sp. z 0.0. w Kup i zobowigzuje sie do jej przestrzegania.



Zatgcznik nr 2

Oswiadczenie o zobowigzaniu do przestrzegania ,Zasad bezpiecznego kontaktu personelu

z dzieckiem-pacjentem”

(imie i nazwisko)
oswiadczam, ze zapoznatam/-em sig z ,Zasadami bezpiecznego kontaktu personelu dzieckiem
— pacjentem” obowigzujagcymi w Stobrawskim Centrum Medycznym sp. z 0.0. w Kup

i zobowiazuje sie do ich przestrzegania.



5.

Zatacznik nr 3
Zasady bezpiecznego kontaktu personelu z dzieckiem — pacjentem

W Stobrawskim Centrum Medycznym sp. z 0.0. w Kup we wszystkich dziataniach
podejmowanych wobec dziecka — pacjenta kierujemy sie jego dobrem i najlepszym
interesem. W kazdej interakcji z dzieckiem bierzemy pod uwage jego wiek, sytuacje
medyczng, mozliwosci poznawcze i indywidualne potrzeby.

Kontakt bezposredni z dzieckiem — pacjentem

Zanim zaopiekujesz sie matym pacjentem, przedstaw sie i powiedz, kim jestes.
Przekazuj dziecku informacje w sposob dostosowany do jego wieku przy uzyciu
prostego jezyka. Informuj o tym co robisz i co sig z nim dzieje lub bedzie dziac.
Sprawdzaj, czy dziecko rozumie sytuacje oraz skutki dziatan medycznych lub
terapeutycznych.

Upewnij sig, ze dziecko wie o mozliwos$ci zadawania pytan osobom z personelu.

W komunikacji z dzieckiem pacjentem méw prawde i zwracaj uwage innym cztonkom
personelu na potrzebe mdéwienia dzieciom prawdy.

Korzystaj z alternatywnych form komunikacji z dzieckiem, ktére tego potrzebuje.

Zapewnienie matym pacjentom sprawczosci

Zwracaj sie do dziecka po imieniu w formie preferowanej przez dziecko.

Pamigtaj, ze dziecko jest podmiotem Twoich dziatan. Nie rozmawiaj z
rodzicem/opiekunem w taki sposéb, jakby dziecko byto nieobecne podczas rozmowy.
W miarg mozliwosci konsultuj z dzieckiem kwestie pozamedyczne, jezeli wiesz, ze danie
dziecku wyboru nie bedzie miato wptywu na jako$é leczenia i przedstawiaj mu opcje do
wyboru.

Uszanuj prawo dziecka do zmiany nastroju, zmiany zdania oraz potrzebe oswojenia sie
zZ nowga sytuacjg i miejscem.

Poszanowanie intymnosci dziecka

1.

Podczas badania odstaniaj ciato dziecka partiami. W trakcie badania dziecka powinien
towarzyszy¢ rodzic/opiekun lub inna osoba z personelu.

Kontakt fizyczny z dzieckiem, ktdry jest niezwigzany z udzielaniem $wiadczenia
medycznego, moze odbywac sie wytacznie za zgodg dziecka i zgodnie z jego potrzeba.
Zanim przytulisz pogtaszczesz czy wezmiesz dziecko na kolana, aby np. pocieszy¢ lub
uspokoi¢, zapytaj czy tego potrzebuje.

Szanuj potrzeby hospitalizowanego dziecka — pacjenta, w tym prawo do odpoczynku,
np. snu, ciszy nocnej, przyciemnionych Swiatet w nocy.

Wspotpraca z rodzicami/opiekunami

1.

Informuj dziecko i rodzicéw/opiekundw o zasadach obowigzujgcych w szpitalu.
Podkreslaj znaczenie ich przestrzegania do minimalizowania dyskomfortu wszystkich
pacjentow. Zachecaj do czytania informacji.

Zadbaj o to, aby rodzic byt informowany o biezgcej sytuacji medycznej dziecka.



3.

Wspotpracuj z rodzicami/opiekunami w procesie przygotowania dziecka do
badania/zabiegu i uspokojenia go

Ochrona dzieci przed krzywdzeniem

Nigdy

wnN

e B

10.

Jesli widzisz lub podejrzewasz, ze dziecku dzieje sie krzywda, reaguj.

W sytuacji gdy rodzic/opiekun lub inna osoba z personelu straszy dziecko, udziela mu
nieprawdziwych informacji, bagatelizuje potrzeby i odczucia dziecka — zareaguj i
przypomnij o zasadach komunikacji z dzieckiem.

Jezeli co$ w zachowaniu dziecka lub rodzica/opiekuna budzi Twéj niepokdj, popro$ inng
osobe z personelu o obecnos¢ podczas badania/wizyty.

Zwrd¢ uwage na to, aby na terenie szpitala przebywaty wytgcznie osoby uprawnione.

Nie naruszaj prawa dziecka do intymnosci i prywatnosci. Nie ujawniaj danych
osobowych, ani wrazliwych.

Nie omawiaj sytuacji dziecka ignorujac jego obecnosc.

Nie ograniczaj mozliwosci pobytu rodzica przy dziecku. Nie lekcewaz tego, ze rodzic
dobrze zna dziecko, jego potrzeby i upodobania.

Nie strasz dziecka i nie szantazuj w celu naktonienia do wspdtpracy.

Nie ignoruj i nie bagatelizuj odczu¢ dziecka.

Nie mow nieprawdy, np. twierdzac, ze nie bedzie bolato, kiedy wiesz, ze bedzie boleé.
Nie wyciggaj pochopnych wnioskdw o dziecku i rodzinie, jesli nie s3 uzasadnione
profesjonalng wiedzg i oceng .

Nie zaktadaj, ze dziecko i jego rodzice/opiekunowie wiedzg, jak dziata szpital lub
poradnia i jakie zasady w nich obowigzuja.

Nie dopuszczaj do sytuacji, w ktérej dzieci — pacjenci i ich rodzice/opiekunowie czuja
sie dyskryminowani lub otrzymuja nizszy standard opieki.

Nie krzycz, nie zawstydzaj, nie upokarzaj, nie lekcewaz i nie obrazaj dziecka — pacjenta
ani jego rodzicow/opiekundw.



Zatacznik nr 4
Zasady bezpiecznego kontaktu personelu z dzieckiem — pacjentem (wersja dla dzieci)

Nasz szpital nazywa sig Stobrawskie Centrum Medyczne sp. z 0.0. w Kup, ale mamy tez swoj
szpital w Pokoju, ktéry zajmuje sie rehabilitacjg. W naszym szpitalu pracuja lekarki i lekarze,
pielegniarki i pielegniarze, ratownicy medyczni, fizjoterapeuci, psycholog, technicy oraz wielu
innych specjalistéw, ktérzy chcg pomagac dzieciom.

W pracy kierujemy sie réznymi zasadami i nie wszystkie dotyczg leczenia. Wyjaénimy Ci w nich,
co bedziemy robi¢, abys czut/a sie dobrze w naszym szpitalu jako pacjent.

1. Mozesz nam powiedzie¢, jak powinnismy sie do Ciebie zwracat.

2. Masz prawo wiedzie¢, jak nazywa sig osoba, ktéra Cig leczy i czym sie zajmuje. Mozesz
o to jg spytac.

3. Jezeli czegos nie rozumiesz lub na czym polega Twoje leczenie, w jaki sposdb przebiega
zabieg lub diagnostyka, a chcesz sie tego dowiedzie¢ — mozesz zapytaé, a my postaramy
sig to wyjasni¢, poniewaz masz prawo do petnej informacji o stanie swojego zdrowia,
planowanych czynnosciach diagnostycznych i leczniczych.

4. Bedziemy Cig traktowac z szacunkiem. Nie bedziemy méwié, ze nie boli, jesli moze
zabolec.

5. Chcemy, zebys zawsze czut/czuta, ze Twoje zdrowie, potrzeby i uczucia s dla nas wazne.
Jezeli chcesz nam powiedzie¢ o tym, co Ci sie podoba lub nie podoba w naszym
zachowaniu, w poradni czy w szpitalu —zrdb to, a my postaramy wystuchaé Cie z uwaga.
Czasami jesteSmy zabiegani i zmeczeni, mozemy nie mie¢ czasu, aby z Tobg diuzej
porozmawiac, bo czekajg na nas dzieci, ktére pilnie potrzebujg naszej pomocy. W takiej
sytuacji postaramy sig wskaza¢ Ci kogos, kto bedzie mégt odpowiedzie¢ na Twoje
pytania izaopiekowac sie Twoim problemem.

6. Bedziemy starali si¢ bada¢ Cie delikatnie i da¢ Ci czas na oswojenie sie z sytuacja.
Czasami jednak moze by¢ to niemozliwe, jezeli bedziemy musieli udzieli¢ Ci pomocy
szybko z uwagi na Twoje zdrowie.

7. Twoi rodzice lub Twdj opiekun moga Ci towarzyszy¢ podczas wizyty lekarskiej, badania
czy zabiegu pod warunkiem, ze nie ma innych przeciwskazan.

8. Postaramy sig, aby podczas wykonywania badania czy zabiegu byty tylko te osoby, ktére
s3 niezbedne do wykonania tych czynnosci.

9. Jezeli potrzebujesz przytulenia lub pocieszenia, mozesz nas o to poprosi¢. Nie zawsze
bedziemy mogli da¢ Ci tyle czasu, ile potrzebujesz, ale bedziemy sie staraé. Nie
bedziemy Cie przytula¢ bez Twojej zgody.

10. Bedziemy starali sie pytac Cie o zdanie w sprawach, w ktérych mozemy daé Ci wybor.

11. Szanujgc Twojg potrzebe odpoczynku: postaramy sie nie hatasowaé, nie razi¢ Cie
Swiattem i nie budzi¢, kiedy nie bedzie to konieczne.

12. Twoja mama, tata lub Twdj opiekun moze by¢ z Toba w szpitalu i zosta¢ na noc jesli tego
potrzebujesz.

13. Twoja przytulanka, moze réwniez zostac z Tobg w szpitalu, o ile nie jest zbyt duza i nie
wydaje gtosnych dzwiekdw.



14. Jezeli wydarzyto sie co$ co Cie niepokoi, ktos Cie skrzywdzit lub przekroczyt Twoje
granice, mozesz nam o tym powiedzie¢ — postaramy sie rozwigzac ten problem w taki
sposob, abys byt/a bezpieczny/a



Zatgcznik nr 5

Lista kontaktéw do instytucji i organizacji pomocowych dziatajacych w otoczeniu

Stobrawskiego Centrum Medycznego sp. z 0.0. w Kup

Nazwa instytucji/organizacji

Dane kontaktowe

Gminy O$rodek Pomocy Spotecznej w Dobrzeniu

Wielkim

ul. Namystowska 28
46- 081 Dobrzen Wielki
tel./fax (77) 40 32 550, 46 96 517

e-mail: dobrzen@dobrzwielki.pl

Gminy Osrodek Pomocy Spotecznej Pokoj

ul. Sienkiewicza 5
46-034 Pokdj
tel. 77 42 711 60

Osrodek Interwencji Kryzysowej w Miejskim Oérodku

Pomocy Rodzinie w Opolu

ul. Matopolska 20 a
45-301 Opole
tel. 77 455 63 90

e-mail: oik@mopr.opole.pl

Poradnia Psychologiczno — Pedagogiczna w Opolu

ul. Ksigzat Opolskich 27
45-005 Opole
tel. 77 44 10 245

Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Opolu

ul. Ksigzat Opolskich 27
45-005 Opole
tel. 77 44 20 504

e-mail: pcpropole@pcpropole.pl

Centrum Zdrowia Psychicznego

ul. Wodociggowa 4
45-221 Opole
tel. 77 54 14 000

e-mail: czp.wszn.opole.pl

Centrum Zdrowia Psychicznego i Seksuologii

ul. Grunwaldzka 19/4
45-054 Opole
tel. 734 816 916




Zatgcznik nr 6

Ankieta dla cztonkéw personelu monitorujaca stan znajomosci standardéw ochrony dzieci i
przestrzegania oraz skutecznos¢ obowigzujgcych procedur.

Ocen (w skali od 1 do 10) swojg znajomos¢

standardéw ochrony dzieci (1 — niska, 10 —

wysoka)

Jak oceniasz (w skali od 1 do 10) poziom

znajomosci wsréd personelu standardéw ochrony

dzieci? (1 — niski, 10 — wysoki)

Ocen (w skali od 1 do 10) swojg umiejetnosé

rozpoznawania symptomow krzywdzenia dzieci

(1 — niska, 10 — wysoka)

Jak oceniasz (w skali od 1 do 10) umiejetnosci

innych pracownikéw rozpoznawania symptoméw

krzywdzenia dzieci? (1 — niskie, 10 — wysokie)

Ocen (w skali od 1 do 10) swojg znajomos$é

procedur reagowania na symptomy krzywdzenia

dzieci (1 — niska, 10 — wysoka)

Jak oceniasz (w skali od 1 do 10) znajomos$¢ wsréd

personelu procedur reagowania na symptomy

krzywdzenia dzieci? (1 — niska, 10 — wysoka)

Czy w Twojej ocenie konieczne jest podniesienie 1. zasad bezpiecznych relacji
znajomosci obowigzujacej Standardéw ochrony pomiedzy personelem
dzieci wérdd pracownikéw? Jedli tak, zaznacz w placowki a dzie¢mi

jakim obszarze. 2. zasad bezpiecznych relacji

pomiedzy dzieémi

3. zasadiprocedur reagowania
w przypadku podejrzenia
krzywdzenia dziecka

4. zasad ochrony wizerunku
dziecka i danych osobowych

5. zasad dostepu dzieci do

Internetu




Czy zdarzyto Ci sie zaobserwowad naruszenie w
szpitalu standardéw ochrony dzieci? Jesli tak —
jakie zasady zostaty naruszone? (odpowiedz

opisowo)

Czy zostaty wowczas podjete przez Ciebie jakie$
dziatania? Jesli tak — jakie, jesli nie — dlaczego?

(odpowiedz opisowo)

Co w Twojej ocenie szczegdlnie sie sprawdza w
standardach ochrony dzieci? Ktére zasady sg
trudne do realizacji? Zaproponuj zmiany i

szkolenia.




Zatacznik nr 7

Ankieta dla dzieci-pacjentéw

Okresl w skali od 1 do 10 swoje poczucie
bezpieczenstwa w szpitalu

(1 —niskie, 10 — wysokie).

Jak sig czujesz w relacjach z pracownikami
szpitala?
(1—2Zle, 10 — bardzo dobrze).

Uzasadnij krétko swojg odpowied:z.

Okredl w skali od 1 do 10 poziom zaufania
do pracownikéw szpitala (1 - niski, 10 — wysoki).

Uzasadnij krétko swojg odpowieds?.

Jak oceniasz swoje relacje z innymi dzie¢mi
w szpitalu? (1 —trudne, 10 — bardzo dobre).

Uzasadnij krétko swojg odpowiedz.

Czy wiesz, do kogo z personelu mozesz sie
zwroci¢ w sytuacji, gdy:

masz jakikolwiek problem, obawiasz sie o swoje
zdrowie, doswiadczyte$ przemocy lub
niekomfortowego dla Ciebie, przekraczajace
granice zachowania ze strony pracownika
szpitala, innego dziecka, rodzica dziecka, lub
innej osoby

tak/nie

Czy wiesz, do kogo z personelu mozesz sie
zwroci¢ w sytuacji, gdy:

b) byte$ swiadkiem, ze pracownik szpitala, inne
dziecko, rodzic dziecka czy inna osoba, zachowat
sig w sposob niewtasciwy, niekomfortowy czy

przekraczajgcy granice, wobec innego dziecka?




tak/nie

Czy zdarzyto Ci sie by¢ $wiadkiem przemocy

w naszym szpitalu? Jesli tak, to jakiej?

Napisz, co sie wéwczas zdarzyto i co zrobites?

Czy zdarzyto Ci sie doSwiadczy¢ przemocy

w naszym szpitalu? Jesli tak, to jakiej?

Napisz, co sie wowczas zdarzyto i co zrobites?

Czy w szpitalu w widocznym miejscu sg dostepne
informacje na temat mozliwosci uzyskania
pomocy w trudnej sytuacji, w tym numery
bezptatnych telefondéw zaufania dla dzieci i

mtodziezy?

To jest miejsce dla Ciebie.
Napisz, czego brakuje Ci w placéwce, co

chciatby$ zmienic, ale takze co Ci sie podoba.




Zatacznik nr 8

Ankieta dla rodzicéw/opiekunéw

Czy poinformowano Panig/Pana o
obowigzujacych w Stobrawskim Centrum
Medycznym w Kup standardach e ochrony
dzieci?

Tak/nie

Czy wiesz, ze personel szpitala jest zobowigzany
do przestrzegania ,zasad bezpiecznych relacji
miedzy personelem a dzieémi”

Tak/nie

Jak sie czujesz w relacjach z pracownikami
szpitala?
(1-—zle, 10 — bardzo dobrze).

Uzasadnij krotko swojg odpowiedz.

Okredl w skali od 1 do 10 poziom zaufania
do pracownikéw naszego szpitala (1 - niski, 10 —
wysoki).

Uzasadnij krétko swojg odpowiedz.

Jak oceniasz relacje miedzy dzieémi
przebywajgcymi w szpitalu? (1 —trudne, 10 —
bardzo dobre).

Uzasadnij krétko swojg odpowiedz.

Czy wiesz, do kogo z personelu mozesz sie
zwréci¢ w sytuacji, gdy:

Twoje dziecko obawia sie o swoje zdrowie,
doswiadczyto przemocy lub niekomfortowego

dla niego, przekraczajgce granice zachowania ze




strony cztonka personelu, innego dziecka,
rodzica dziecka, lub innej osoby?

tak/nie

Czy wiesz, do kogo z personelu mozesz sie
zwroci¢ w sytuacji, gdy:

bytes swiadkiem, ze pracownik szpitala, inne
dziecko, rodzic dziecka czy inna osoba, zachowat
sie w sposob niewtasciwy, niekomfortowy czy
przekraczajacy granice, wobec innego dziecka?

tak/nie

Czy zdarzyto Ci sie by¢ $wiadkiem przemocy

w szpitalu? Jedli tak, to jakiej?

Napisz, co sie wowczas zdarzyto i co zrobites?

Czy zdarzyto sie, ze Twoje dziecko doswiadczyto
przemocy w naszym szpitalu? Jesli tak, to jakiej?

Napisz, co sie wowczas zdarzyto i co zrobites?

Czy w szpitalu w widocznym miejscu sg dostepne
informacje na temat mozliwosci uzyskania
pomocy w trudnej sytuacji, w tym numery
bezptatnych telefondw zaufania dla dzieci i

mtodziezy?

To jest miejsce dla Ciebie. Napisz, czego brakuje
Ci w placowece, co chciatbys zmieni¢, ale takze co

Ci sie podoba.




