s

Procedura akredytacyjna CO34
‘ b Wydanie nr 1
v STANDARDY  OCHRONY
Beskidzki Zespét Leczniczo-Rehabilitacyjny MALOLETNICH Stron 6
Szpital Opieki Dhugoterminowej w Jaworzu

Opracowatl: Sprawdzil: Zatwierdzil pod wzgledem Zatwierdzil do stosowania:
medycznym:
NA PIELEGNIAREK Ta
SPECIJALISTA ﬂ\}"'e"do ZASTE.PCA $71¢
ds. Or oo A ; A & y\\\\(:\\Np‘ o Adn&lnl_stracyj Imicz
\ Tucha ADSLEC tOWNA A
gr Katarzvna Wawrz -v(]k
mgr Katarzyna Wawrzuta estaW AL mgr Justyna Wiscii
12.08.2024 . 12.08.2024 . 1;598@024‘6 13.08.2024 r.
Data Podpis Data Podpis ~ Data Podpis Data

1. Cel procedury

Wzmocnienie ochrony matoletnich, w tym zapewnienie bezpieczenstwa, szacunku i godnosci oraz
podniesienie poziomu ochrony przed skrzywdzeniem dziecka (Pacjenta) w Beskidzkim Zespole Leczniczo —
Rehabilitacyjnym Szpitalu Opieki Diugoterminowej w Jaworzu, zwanym dale;j ,.Szpitalem™.

Szpital jest zobowigzany do ochrony dzieci przed wszelkimi formami naduzy¢: fizycznych, seksualnych,
emocjonalnych i zaniedbania.

2. Przedmiot procedury
Niniejsze standardy ochrony matoletnich, zwane dalej w skrocie ,.Standardy™ okreslaja w szczegolnosei:

1) zasady zapewniajace bezpieczne relacje miedzy maloletnim a personelem  Szpitala,
a w szczeg6lnosci zachowania niedozwolone wobec matoletnich;

2) zasady i procedur¢ podejmowania interwencji w sytuacji podejrzenia krzywdzenia lub posiadania
informacji o krzywdzeniu maloletniego:;

3) procedury i osoby odpowiedzialne za sktadanie zawiadomien o podejrzeniu popelnienia przestepstwa na
szkodg maloletniego, zawiadamianie sadu opiekunczego:

4) zasady przegladu i aktualizacji standardow;

5) zakres kompetencji osoby odpowiedzialnej za przygotowanie personelu Szpitala do stosowania
standardéw, zasady przygotowania tego personelu do ich stosowania oraz sposob dokumentowania tej
czynnosci;

6) zasady i sposob udostgpniania rodzicom albo opiekunom prawnym lub faktycznym oraz matoletnim
standardow do zaznajomienia si¢ z nimi i ich stosowania;

7) osoby odpowiedzialne za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach zagrazajacych maloletniemu i udzielenie
mu wsparcia;

8) sposéb dokumentowania i zasady przechowywania ujawnionych lub zgloszonych incydentéw lub
zdarzen zagrazajacych dobru maloletniego;

9) wymogi dotyczace bezpiecznych relacji miedzy maloletnimi, a w szczegdlnosci zachowania
niedozwolone;

10) zasady korzystania z urzadzen elektronicznych z dostgpem do sieci Internet;

11) procedury ochrony dzieci przed tresciami szkodliwymi i zagrozeniami w sieci Internet oraz utrwalonymi
w innej formie;

12) zasady ustalania planu wsparcia maloletniego po ujawnieniu krzywdzenia.

3. Zakres (miejsce, gdzie obowigzuje procedura)

Beskidzki Zespot Leczniczo — Rehabilitacyjny Szpital Opieki Diugoterminowej w Jaworzu, w szczegdlnosci
Oddziat Leczniczo — Rehabilitacyjny dla Dzieci i Miodziezy, w tym komorki organizacyjne udzielajgce
$wiadczen zdrowotnych dla dzieci i miodziezy.
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4. Skroty i definicje

Pracownik/Personel/czlonek personelu — osoba zatrudniona na podstawie umowy o prace, umowy

cywilnoprawnej;

Osoba wspolpracujgca — wolontariusz, praktykant, stazysta;

Dyrektor Szpitala — reprezentant Beskidzkiego Zespolu Leczniczo — Rehabilitacyjnego Szpitala Opieki

Dhugoterminowej w Jaworzu, ktéry jest uprawniony do podejmowania decyzji o dziataniach Szpitala;

Dziecko — kazda osoba do ukonczenia 18. roku zycia;

Opiekun dziecka — osoba uprawniona do reprezentacji dziecka, w szczegdlnosci jego rodzic lub opiekun prawny;

Zgoda rodzica dziecka — zgoda co najmniej jednego z rodzicow dziecka/opiekundéw prawnych

(w przypadku spraw istotnych dla dziecka oraz przy braku porozumienia miedzy rodzicami dziecka nalezy

poinformowac rodzicow o koniecznosci rozstrzygnigcia sprawy przez sad rodzinny);

Ochrona dzieci — dzialania podjete w odpowiedzi na konkretne sygnaty dotyczace dziecka lub dzieci, ktére moga

doznawaé krzywdy lub sg wykorzystywane;

Krzywdzenie dziecka — kazde zamierzone lub niezamierzone dzialanie osoby dorostej badz spolecznosci,

ktore ma szkodliwy wplyw na zdrowie, rozwdj fizyczny lub psychospoleczny dziecka;

Przemoc fizyczna — celowe fizyczne krzywdzenie dziecka; obejmuje wszelkie zachowania, w ktérych uzyta jest

sita fizyczna 1 ktore maja na celu spowodowanie pewnego stopnia bdlu lub dyskomfortu, nawet niewielkiego.

Obejmuje bicie reka lub narzedziem, moze tez polegac na przyktad na uderzaniu, kopaniu, potrzgsaniu, rzucaniu,

drapaniu, szczypaniu, gryzieniu, przypaleniu lub famaniu kosci. Skutkiem przemocy fizycznej mogg byé

ztamania, siniaki, rany cigte, poparzenia, obrazenia wewnetrzne

Zaniedbanie —brak zapewnienia podstawowych potrzeb dziecka, gdy osoby odpowiedzialne majg srodki, wiedze

1 dostep do ustug, aby to zrobié. Dotyczy to m.in. jedzenia, ubrania, higieny, nadzoru lub schronienia, co moze

skutkowaé¢ powaznym uszczerbkiem na zdrowiu lub rozwoju dziecka. Obejmuje ono réwniez brak ochrony

dziecka przed narazeniem na niebezpieczenstwo;

Przemoc domowa — jednorazowe albo powtarzajace si¢ umyslne dzialanie lub zaniechanie, wykorzystujgce

przewage fizyczna, psychiczng lub ekonomiczng, naruszajgce prawa lub dobra osobiste osoby doznajacej

przemocy domowej, w szczegolnosci:

a) narazajace te osobe na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia lub mienia,

b) naruszajace jej godnosc, nietykalnosc cielesng lub wolnosé, w tym seksualna,

¢) powodujace szkody na jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym, wywotujace u tej osoby cierpienie lub
krzywde,

d) ograniczajace lub pozbawiajace t¢ osobg dostepu do srodkow finansowych lub mozliwosci podjecia pracy
lub uzyskania samodzielno$ci finansowej,

€) istotnie naruszajace prywatnos¢ tej osoby lub wzbudzajace u niej poczucie zagrozenia, ponizenia lub
udreczenia, w tym podejmowane za pomoca srodkéw komunikacji elektronicznej;

Przemoc seksualna lub wykorzystywanie seksualne — angazowanie dziecka w aktywnos$¢ seksualng przez osobe

dorostg, np. trenera, opiekuna lub rodzica. Obejmuje zachowania fizyczne, np. dotykanie dziecka, jak i bez

kontaktu fizycznego, np. podgladanie lub sfowna agresja. Obejmuje takze kontakty seksualne miedzy znacznie

starszym dzieckiem a mlodszym dzieckiem lub jesli jedna osoba obezwladnia inng niezaleznie od wieku.

Wykorzystywanie seksualne nie musi wiaza¢ si¢ z kontaktem; jest nim réwniez np. angazowanie dzieci

w tworzenie obrazéw seksualnych, zmuszanie dzieci do ogladania obrazéw o charakterze seksualnym lub

ogladanie czynnosci seksualnych, zachgcanie dzieci do zachowania w sposob nieodpowiedni pod wzgledem

seksualnym lub uwodzenie dziecka w celu przygotowania go do wykorzystania poprzez zdobycie jego zaufania

(w tym za posrednictwem mediéw spofecznosciowych). W wigkszosci przypadkow sprawca jest osoba, ktérg

dziecko zna i ktérej ufa, a do wykorzystania seksualnego dochodzi czgsto w odosobnionych, indywidualnych

sytuacjach. Molestowanie seksualne obejmuje nieakceptowalne i niepozadane zachowania i praktyki

o charakterze seksualnym, ktére mogg obejmowac, ale nie stanowig katalogu zamknigtego, sugestie lub zadania

o charakterze seksualnym, prosby o przystugi seksualne i seksualne, werbalne lub fizyczne zachowania lub gesty,

ktore sa lub moga by¢ racjonalnie postrzegane jako obrazliwe lub upokarzajace;

Przemoc emocjonalna — kazdy akt powodujacy naruszenie godnosci osobistej dziecka, ukierunkowany na

wyrzadzenie krzywdy, tj. ponizanie, krytykowanie, upokarzanie lub o$mieszanie dziecka, brak odpowiedniego

wsparcia i uwagi, powodujace obnizenie jego poczucia wartosci. Przemoc emocjonalna to uporczywe

emocjonalne maltretowanie dziecka. Przemoc emocjonalna moze polega¢ na celowym moéwieniu dziecku, ze jest

bezwartosciowe, niekochane i nieodpowiednie. Moze obejmowac nie dawanie dziecku mozliwosci wyrazania

swoich pogladéw, celowe uciszanie go lub “wysmiewanie” tego, co méwi lub jak sie lub jak sie komunikuje.

Przemoc emocjonalna czesto wystepuje jako wzorzec celowego, dlugotrwalego, powtarzajgcego si¢ nie

fizycznego zachowania w ramach relacji zréznicowanych pod wzgledem wiadzy. Przemoc emocjonalna moze

obejmowac zastraszanie - w tym zastraszanie w Internecie poprzez sieci spotecznosciowe, gry online lub telefony

komérkowe - réwniez przez rowiesnikow dziecka;
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Przestgpstwo — np. czyn skutkujacy ciezkim uszczerbkiem na zdrowiu (utrata wzroku, stuchu, mowy, zdolnosci
plodzenia, zeszpecenie, znieksztalcenie ciala, spowodowanie cigzkiej choroby), zgwalcenie, wykorzystanie
seksualne matoletniego ponizej 15 r.z., ze szczeg6lnym okrucienstwem, z wykorzystaniem bezradnosci;
Procedura ,, Niebieskiej Karty” — narzgdzie, ktorego celem jest zapewnienie bezpieczenstwa osobie doznajgcej
przemocy domowej, ale takze wspdlpraca przedstawicieli roznych instytucji i podmiotow, ktére sg zobowigzane
do reagowania w przypadku uzyskania informacji o wystgpieniu przemocy domowe;.

Tresci niebezpieczne — szkodliwe, niedozwolone, nielegalne i niebezpieczne dla zdrowia (pornografia, tresci
obrazujgce przemoc, promujace dziatania szkodliwe dla zdrowia i zycia, popularyzujace ideologie faszystowska
1 dzialalno$¢ niezgodng z prawem, nawolujagce do samookaleczen i samobojstw, korzystania
z narkotykéw 1 uzywek, stwarzajagce niebezpieczefistwo werbunku do organizacji nielegalnych
1 terrorystycznych, rézne formy cyberprzemocy, np. nekanie, straszenie, szantazowanie z uzyciem sieci,
publikowanie lub rozsytanie o$mieszajgcych, kompromitujacych informaciji, zdjeé, filmow z uzyciem sieci oraz
podszywanie si¢ w sieci pod kogos wbrew jego woli.

Dane osobowe dziecka — wszelkie informacje umozliwiajace identyfikacje dziecka:

Dane szczegélnej kategorii — m.in. dane dotyczace zdrowia, pochodzenia rasowego lub etnicznego, dane
dotyczgce wyznania, dane genetyczne, biometryczne, ujawniajace poglady polityczne, $wiatopogladowe, dane
dotyczace seksualnosci lub orientacji seksualne;.

S. Zasady bezpiecznej rekrutacji
Za proces rekrutacji odpowiada Dzial Kadr i Plac.
Zasady bezpiecznej rekrutacji ustalono w Zalgezniku nr 1.

6. Rozpoznawanie i reagowanie na czynniki ryzyka oraz symptomy krzywdzenia dzieci
1) Zagrozenie bezpieczenstwa dzieci moze przybiera¢ rozne formy, z wykorzystaniem réznych sposobéw
kontaktu i komunikowania:
— popehiono przestgpstwo na szkodg¢ dziecka (np. wykorzystanie seksualne, znecanie si¢ nad
dzieckiem),
— doszto do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestgpstwem, takiej jak np. kary fizyczne, krzyk,
ponizanie,
— doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka (np. zwigzanych z odzywianiem, higieng osobista
lub zdrowiem).
2) Personel Szpitala posiada wiedze i w ramach wykonywanych obowigzkéw zwraca uwage na czynniki
ryzyka i symptomy krzywdzenia dzieci.
3) Czynniki ryzyka zwigzane z dzieckiem, jego rodzing i srodowiskiem — np.:
— okolicznosci narodzin — przedwczesne narodziny, niska masa urodzeniowa, urodzenie sie mniej niz
18 miesigcy od poprzedniego porodu matki,
— wiek — mlodsze dzieci sg bardziej narazone na krzywdzenie ze strony opiekunow,
— pteé, w przypadku wykorzystywania seksualnego czgsciej dotyczy dziewczynek,
— niepetnosprawnosé, choroby przewlekle, choroby psychiczne,
— samotne rodzicielstwo, niespokrewnieni dorosli, rodziny zastepcze, inne dzieci w placowkach
opiekunczo-wychowawczych,
— doswiadczanie przemocy przez rodzicéw, przemoc wobec innych cztonkow rodziny,
— uzaleznienie rodzicéw, nieodpowiednie metody wychowawcze,
— izolacja spoteczna, deprywacja, ubdstwo, przemoc, patologia w srodowisku zamieszkania rodziny.
4) Czynniki ryzyka podczas udzielania Swiadczen zdrowotnych to m.in.:
— potencjalne sytuacje ryzyka: badanie dziecka bez obecnosci innej osoby doroslej — innego cztonka
personelu lub rodzica/opiekuna, samodzielne wykonywanie czynnosci higienicznych przy dziecku,
— niezglaszanie zachowan, ktére moga narusza¢ dobro dziecka i pozwalanie na niezglaszanie
niepokojacych praktyk,
— niezwracanie uwagi na potrzeby dziecka np. wymuszanie ¢wiczen fizjoterapeutycznych, mimo
wyraznego sprzeciwu,
— uzywanie agresywnego, wulgarnego jezyka, obrazanie innych cztonkéw personelu medycznego lub
obrazanie rodzica/opiekuna,
— nieodpowiednie relacje dziecko-dorosty — naduzywanie pozycji autorytetu,
— dyskryminowanie i nieréwne traktowanie,




— dbanie o reputacje 1 unikanie skandali prowadzace do przemilczenia incydentow,

— nieznajomos¢ procedur i wytycznych.

5) Symptomy krzywdzenia dzieci:
e NADUZYCIAFIZYCZNE

Wskazniki fizyczne
Zadrapania

Slady ugryzien lub siniaki
Oparzenia, np. papierosowe
Nieleczone urazy

Zlamane kosci

e NADUZYCIA EMOCJONALNE

Wskazniki fizyczne

Nagle zaburzenia mowy
Moczenie 1 brudzenie tozka
Oznaki samookaleczenia
Stabe relacje 7z rowiesnikami

e ZANIEDBYWANIE

Wskazniki fizyczne

Ciagly glod

Narazenic na niebezpieczenstwo, brak nadzoru
Nieodpowiednie/niewlasciwe ubranie
Niedostateczna higiena

Nieleczone choroby

e NADUZYCIA SEKSUALNE

Wskazniki fizyczne

Dziecko moze skarzyc si¢ na bolesnosé¢, bol lub
krwawienie w swoich "czesciach intymnych"
Skladanie propozycji seksualnych dorostym
lub innym dzieciom

Bol przy oddawaniu moczu

Trudnosci w chodzeniu lub siedzeniu
Anoreksja/bulimia

Naduzywanie substancji
psychoaktywnych/narkotykow

Wskazniki behawioralne

Tendencje do samookaleczania

Ciagle proby ucieczki

Agresja lub wycofanie

Strach przed powrotem do domu
Nieuzasadniony strach przed dorostymi

Wskazniki behawioralne
Zachowanie wymagajace uwagi
Kotysanie, ssanie kciuka

Strach przed zmianami
Chroniczna ucieczka

Wskazniki behawioralne
Zmgczenie, bezradno$é

Stabe relacje z rowie$nikami
Niskie poczucie wlasnej wartosci
Kompulsywne kradzieze, zebranie

Wskazniki behawioralne

Depresja

Nieodpowiedni j¢zyk i/lub wiedza seksualna
nieadekwatna do wieku

Sktadanie propozycji seksualnych dorostym
lub innym dzieciom

Niska samoocena

Strach przed ciemnoscia

Niechgé do zblizania si¢ do kogokolwiek

6) Wobec zidentyfikowania czynnikéw ryzyka personel medyczny podejmuje dziatania profilaktyczne.

7) W przypadku identyfikacji symptoméw krzywdzenia dziecka, personel podmiotu medycznego
podejmuje dzialania interwencyjne opisane w punkcie 8.

8) Personel Szpitala monitoruje sytuacj¢ i dobrostan dziecka.

7. Zasady zapewniajace bezpieczne relacje miedzy maloletnim a personelem Szpitala
Zasady bezpiecznych relacji Pacjenci-Dzieci a Personel medyczny zostaly opisane w Zalgezniku nr 2,
a w wersji dla dzieci w Zalgezniku nr 3.

8. Zasady i procedura podejmowania interwencji w sytuacji podejrzenia krzywdzenia lub posiadania
informacji o krzywdzeniu maloletniego
Procedura interwencji oraz osoby odpowiedzialne za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach zagrazajacych
maloletniemu, udzielenie mu wsparcia, sposéb dokumentowania i zasady przechowywania ujawnionych
lub zgloszonych incydentéw lub zdarzefi zagrazajacych dobru maloletniego zostaly opisane
w Zalaczniku Nr 4.



9. Zasady ustalania planu wsparcia maloletniego po ujawnieniu krzywdzenia

1y

2)

3)

W przypadku ujawnienia krzywdzenia dziecka w Szpitalu tworzy si¢ Grupg wsparcia, ktéra opracowuje
plan wsparcia maloletniego w celu ustalenia wlasciwego postgpowania i udzielenia pomocy
matoletniemu Pacjentowi.

W sktad Grupy wsparcia wchodzg: Pielegniarka Oddzialowa Oddziatu dla Dzieci i Mlodziezy, Psycholog
oraz Lekarz. Sktad grupy moze poszerzy¢ si¢ do wigkszej liczby specjalistoéw w zaleznosci od doznanej
krzywdy.

Plan wsparcia przechowywany jest w dokumentacji medycznej Pacjenta.

Plan wsparcia zawiera przede wszystkim: dane Pacjenta, dane oséb wchodzacych w sktad Grupy
wsparcia, opis sytuacji dziecka, zakres podjetej wspolpracy z podmiotami zewnetrznymi, plan spotkan,
informacje o podjetych dziataniach.

10. Zasady przegladu i aktualizacji standardow — monitoring
1) Dyrektor Szpitala jest odpowiedzialny za Standardy ochrony dzieci w Szpitalu oraz za monitorowanie

ich realizacji, za reagowanie na sygnaty naruszenia Standardow oraz za wprowadzenie zmian.

2) Dyrektor Szpitala lub osoba przez niego wyznaczona przeprowadza wsrdd Personelu, co najmniej raz

3)

4)
5)

na rok, ankiet¢ monitorujacg poziom realizacji Standardow — uwzgledniajac pytania zawarte
w Zalgczniku nr 5.
W ankiecie Personel Szpitala moze proponowaé¢ zmiany do Standardow oraz wskazywac naruszenia
Standardéw. Po przeprowadzeniu analizy ankiet sporzadzany jest raport z monitoringu.
Dyrektor Szpitala wprowadza niezbedne zmiany i oglasza Personelowi nowe brzmienie Standardéw.
Co najmniej raz na dwa lata dokonuje si¢ aktualizacji standardow w celu zapewnienia ich dostosowania

do aktualnych potrzeb oraz zgodnosci z obowigzujacymi przepisami.

11. Zakres kompetencji osoby odpowiedzialnej za przygotowanie Personelu Szpitala do stosowania
Standardéw, zasady przygotowania personelu do ich stosowania oraz sposob dokumentowania tej

12.

13.

14.

czynnosci

1) Zaprzygotowanie Personelu Szpitala do stosowania Standardéw odpowiedzialny jest kazdy Kierownik
komorki organizacyjnej, ktory przekazuje do zapoznania tres¢ Standardéw i kontroluje ich realizacje.

2) Szkolenie w zakresie Standardéw, raz w roku, prowadzi firma zewnetrzna, ktorej szkolacy posiada
wymagane kompetencje i zakres wiedzy.

3) Co najmniej raz w roku w ramach szkolen wewnetrznych Personel Szpitala jest szkolony z identyfikacji

symptomow przemocy.

Zasady i sposob udostepniania Standardow (w tym rodzicom albo opiekunom prawnym lub
faktycznym oraz maloletnim) do zaznajomienia si¢ z nimi i ich stosowania.
Szczegdtowo zasady 1 sposdb udostepniania Standardéow opisano w Zalaczniku nr 6.

Wymogi dotyczace bezpiecznych relacji miedzy maloletnimi.
Zasady bezpiecznych relacji miedzy matoletnimi Pacjentami, a w szczegdlnosci zachowania niedozwolone
opisano w Zalgczniku nr 7.

Zasady korzystania z urzadzen elektronicznych z dostepem do sieci Internet

1)

2)
3)
4)

5)

Pacjent maloletni ma prawo korzysta¢ na terenie Szpitala z telefonu komdrkowego oraz innych
urzadzen elektronicznych, o ile korzystanie z ww. urzagdzen nie zaktdca spokoju innych Pacjentow oraz
korzystanie z ww. urzagdzen nie wplywa negatywnie na proces diagnostyczno-terapeutyczny.

Pacjenci maloletni posiadajg telefony komorkowe oraz inny sprzet elektroniczny na wilasng
odpowiedzialnos$¢ i za zgoda rodzicdw/opiekundéw prawnych.

Szpital nie ponosi odpowiedzialnosci za zaginiecie lub zniszczenie, czy kradziez sprzetu, o ile nie jest
on przekazany do depozytu szpitalnego.

Nagrywanie dzwieku i obrazu za pomoca telefonu lub innych urzadzen jest mozliwe jedynie za wyrazng
zgoda osoby nagrywanej lub fotografowane;.

Niedopuszczalne jest nagrywanie lub fotografowanie czynnosci medycznych oraz innych pacjentow.



6)

7)

W uzasadnionym przypadku mozliwe jest nagranie filmu lub wypowiedzi personelu medycznego,
o ile nie utrwala ono wizerunku specjalisty i powstaje na wlasne potrzeby (nie jest w zaden sposéb
rozpowszechniane, upubliczniane itp.).
Postepowanie w_przypadku naruszenia zasad korzystania z sieci Internet oraz urzadzen
elektronicznych:
a) Personel Szpitala informuje o tym fakcie rodzica/opiekuna prawnego celem wdrozenia dziatan
zapobiegajacych,
b) W kazdym przypadku ujawnienia lub podejrzenia cyberprzemocy lub ujawnienie niebezpiecznych
tresci Personel Szpitala podejmuje interwencje, ktéra obejmuje:
ustalenie okolicznosci zdarzenia,
— zabezpieczenie dowodow,
— objecie pomocg pokrzywdzonego,
— podjecie dziatan wobec agresorow, w tym zastosowanie srodkéw dyscyplinujacych,
— powiadomienie Policji, gdy sprawa jest powazna, zostalo zlamane prawo lub sprawca jest
nieznany,
¢) Jesli mimo zastosowanych dziatai, niepozadane zachowania nadal maja miejsce, przekazanie
informacji do sadu rodzinnego z wnioskiem o wglad w sytuacje dziecka z podejrzeniem
demoralizacji matoletniego.

15. Procedury ochrony dzieci przed tresciami szkodliwymi i zagrozenmiami w sieci Internet oraz
utrwalonymi w innej formie

1)

2)
3)
4)

Infrastruktura sieciowa Szpitala umozliwia dostgp do Internetu, zaréwno Personelowi, jak i Pacjentom
matoletnim.

Rozwigzania organizacyjne przyjete w Szpitalu bazuja na aktualnych standardach bezpieczenstwa.
Sie¢ jest zabezpieczona przez tresciami niebezpiecznymi.

Dzial Informatyczny odpowiada za monitorowanie ruchu sieciowego na terenie Szpitala,
zabezpieczenie sieci internetowej przed tresciami niebezpiecznymi oraz zglaszanie nieetycznych
incydentéw do CERT (Zespét dziatajacy w strukturach Naukowej i Akademickiej Sieci Komputerowej
— instytutu badawczego prowadzacego dzialalno$¢ naukowa, krajowy rejestr domen .pl
1 dostarczajacego zaawansowane ustugi teleinformatyczne).

16. Zasady ochrony danych osobowych oraz szczegolnej kategorii:

)
2)

3)

4)

5)

Szpital zapewnia najwyzsze standardy ochrony danych osobowych i szczegdlnej kategorii zgodnie
z obowigzujacymi przepisami prawa.

Szpital uznajgc prawo dziecka do prywatnosci i ochrony dobr osobistych, zapewnia ochrong wizerunku
dziecka.

Personelowi Szpitala nie wolno umozliwia¢ przedstawicielom mediéw utrwalania wizerunku dziecka
(filmowanie, fotografowanie, nagrywanie glosu dziecka) na terenie Szpitala bez pisemnej zgody
opiekuna dziecka.

W celu uzyskania zgody, o ktérej mowa powyzej, Personel Szpitala moze skontaktowaé sie
z opiekunem dziecka i ustalic procedur¢ uzyskania zgody. Niedopuszczalne jest podanie
przedstawicielowi mediéw danych kontaktowych do opiekuna dziecka — bez wiedzy i zgody tego
opiekuna.

Jezeli wizerunek dziecka stanowi jedynie szczegol calosci, takiej jak: zgromadzenie, krajobraz,
publiczna impreza, zgoda opiekuna na utrwalanie wizerunku dziecka nie jest wymagana.

Zalaczniki:
Zalacznik nr 1 — Zasady bezpiecznej rekrutacji;

Zalgcznik nr 2 — Kodeks bezpiecznych relacji Pacjent (Dziecko) — Personel medyczny:

Zalgcznik nr 3 — Kodeks bezpiecznych relacji Pacjent (Dziecko) — Personel medyczny (wersja dla dzieci);
Zalgcznik nr 4 — Procedura podejmowania interwencji w sytuacji podejrzenia krzywdzenia lub posiadania
informacji o krzywdzeniu matoletniego;

Zalgceznik nr 5 — Ankieta;

Zalgcznik nr 6 — Zasady i sposob udostepniania Standardow ochrony matoletnich;

Zalgcznik nr 7 — Zasady bezpiecznych relacji miedzy matoletnimi Pacjentami;

Zalgcznik nr 8 —Standardy ochrony matoletnich — wersja dla dzieci.




Zalacznik nr 1
do Standardéw ochrony matoletnich
w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym

Szpitalu Opieki Diugoterminowej w Jaworzu
z dnia 13.08.2024 r.

ZASADY BEZPIECZNEJ REKRUTACJI

1. Zasady bezpiecznej rekrutacji, zwane dalej ,,Zasadami”, stosuje si¢ w celu zapewnienia kompetentnego
personelu, ktory kieruje si¢ warto$ciami i misja Szpitala, ze szczegdlnym uwzglgdnieniem ochrony dzieci
przed krzywdzeniem.

2. Skroty i definicje
Rejestr Sprawcow na Tle Seksualnym — rejestr obywateli polskich, ktorzy dopuscili si¢ przestepstwa
z pobudek seksualnych;

Kandydat — osoba chcaca podja¢ pracg w Szpitalu bez wzgledu na forme zatrudnienia lub wspolprace

(umowa cywilnoprawna, wolontariat, praktyka zawodowa, staz itp.)

3. Rekrutacja
1) Podczas rekrutacji personelu bierze si¢ pod uwage m.in. wyksztalcenie, uprawnienia, kwalifikacje

zawodowe, przebieg dotychczasowego zatrudnienia kandydata oraz stosunek do wartosci
i misji Szpitala oraz do ochrony praw dzieci, zapewnienia im szacunku i bezpieczenstwa.

2) W celu ulatwienia weryfikacji stosunku do ochrony praw dzieci, zapewnienia im szacunku
i bezpieczenstwa w Zalgczniku nr 1 do niniejszych Zasad okreslono ewentualny zakres pytan
podczas rozmowy kwalifikacyjne;.

3) Kazdy kandydat do pracy podlega weryfikacji w Rejestrze Sprawcéw Przestepstw na Tle
Seksualnym. Weryfikacja w Rejestrze musi odby¢ si¢ przed dopuszczeniem do wykonywania
obowigzkdéw i zleconych zadan.

4) Pracownik Dzialu Kadr i Plac przekazuje Kandydatowi do pracy o$wiadczenie, ktore stanowi
Zalacznik nr 2 do niniejszych Zasad .

5) Na podstawie danych zawartych w o$wiadczeniu Pracownik Dziatu Kadr i Plac dokonuje weryfikacji
kandydata w Rejestrze Sprawcéw Przestgpstw na Tle Seksualnym w Rejestrze z dostgpem
Ograniczonym oraz w Rejestrze Pafnstwowej Komisji.

6) Wydruki z Rejestréw przechowywane sg w Dziale Kadr i Plac.

7)  Po uzyskaniu informacji z rejestréw, o braku informacji o osobach, dla ktérych s3 spetnione warunki
zawarte w zapytaniu, kandydat otrzymuje dokumenty do zatrudnienia.

8) Kandydat ma obowiazek dostarczy¢ informacje z Krajowego Rejestru Karnego o niekaralnosci
w zakresie przestepstw okreslonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207
Kodeksu karnego oraz w ustawie z 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (t.j. Dz. U. z 2023
r. poz. 1939) lub art. 21 ust. 3 ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdzialaniu zagrozeniom
przestgpczoscig na tle seksualnym i ochronie matoletnich (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 560).

9) Jesli kandydat posiada obywatelstwo inne niz polskie lub w ciggu ostatnich 20 lat zamieszkiwal poza
terenem RP, winien poinformowa¢ o tym w oswiadczeniu, ktére stanowi Zatgcznik nr 2 do
niniejszych Zasad oraz dostarczy¢ Informacje z Krajowego Rejestru Karnego danego kraju.

10) Jezeli prawo panstwa, z ktérego ma by¢ przedtozona informacja o niekaralnosci nie przewiduje
wydawania takiej informacji lub nie prowadzi rejestru karnego, wowczas kandydat sktada pod
rygorem odpowiedzialnodci karnej o$wiadczenie o tym fakcie wedlug wzoru Zalgeznika nr 3 do
niniejszych Zasad.

11) W przypadku niemozliwo$ci przedstawienia przez kandydata, o ktorym mowa w pkt 9, informacji
o niekaralnosci kandydat zobowigzany jest do zlozenia o$wiadczenia o niekaralnosci oraz toczacych
si¢ postepowaniach przygotowawczych, sadowych i dyscyplinarnych wedlug Zatacznika nr 3 do
niniejszych Zasad.

12) Oswiadczenie to zastgpuje pouczenie organu o odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego
o$wiadczenia.

13) Oswiadczenia kandydatéw wedhug Zatacznika nr 3 oraz Informacje z Krajowego Rejestru Karnego
wydane w wersji papierowej przechowywane sg w Dziale Kadr i Plac.

14) W przypadku Informacji z Krajowego Rejestru Karnego w wersji elektronicznej, moc dokumentu ma
przestany plik elektroniczny (XML), a nie jego wydruk. sinfermacjg Rejerpic elektronicznej

o rzechowvywana i y . Administracyjn nomicznycri
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10.

Zalgcznik nr 1
do Zasad bezpiecznej rekrutacji

PRZYKELADOWE PYTANIA PODCZAS ROZMOWY KWALIFIKACYJNEJ

Czy pracowal/a Pan/Pani wczesniej w podmiocie medycznym, w ktérym wdrozona byta Polityka Ochrony
Dzieci lub Kodeks Bezpiecznych Relacji? Jesli tak, prosze opisa¢ jak ww. dokumenty wplywaty na
Pana/Pani biezgcg prace?

Jak postrzega Pan/Pani Polityk¢ Ochrony Dzieci? Czy to dokument zbedny w codziennej pracy, czy
potrzebny do ujednolicenia i okreslenia standardu postepowania wobec dzieci?

Co zrobilby/zrobitaby Pan/Pani, gdyby inny czionek personelu medycznego nie przestrzegat Polityki
Ochrony Dzieci lub Kodeksu Bezpiecznych Relacji?

Czy potrafi Pan/Pani rozpoznaé symptomy krzywdzenia dziecka?

Gdyby Pan/Pani byl/a zaniepokojony/a dziataniami lub zachowaniem innej osoby dorostej wobec dzieci,
jakie kroki Pan/Pani by podjal/podjeta? Czy zna Pan/Pani $ciezke interwencji w przypadku krzywdzenia?
Czy pracujac w innym podmiocie medycznym zdarzyto si¢ Panu/Pani zareagowaé w sytuacji krzywdzenia
dziecka?

Gdyby Pan/Pani widzial/a rodzica lub czlonka personelu medycznego krzyczacych na dziecko, co by
Pan/Pani zrobil/a?

W jaki sposob zwrécitby/zwrocitaby Pan/Pani uwage rodzicowi, ktory ,.straszy” dziecko personelem lub
czynnosciami medycznymi, np. moéwiac, jesli bedziesz niegrzeczny, to Pani pielggniarka zrobi Ci
zastrzyk?

Jakie cechy zauwazyl/a Pan/Pani u innych, ktére Pan/Pani docenial/a, szczegélnie w odniesieniu do ich
pracy z dzie¢mi lub opieki nad nimi?

Jak zareagowal/a by Pan/Pani, gdyby dziecko zglosito bezposrednio Panu/Pani w zaufaniu zdarzenie
zwigzane z naduzyciem stosowanym wobec niego przez dorostego lub inne dziecko?



Zalacznik nr 2
do Zasad bezpiecznej rekrutacji

Jaworze, dn. .......ocooviiiiiininnnn.

(Imig i nazwisko Kandydata)

Na podstawie Ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestgpczoscia na tle
seksualnym, w celu dokonania przez Beskidzki Zespdt Leczniczo-Rehabilitacyjny Szpital Opieki
Dhugoterminowej w Jaworzu sprawdzenia w Rejestrze Sprawcoéw Przestepstw na Tle Seksualnym
(rejestr z dostgpem ograniczonym), przekazuj¢ moje dane osobowe:

data urodzenia

numer PESEL

nazwisko rodowe

imig ojca

imig¢ matki

(data i podpis Kandydata)

Oswiadczam, ze w ciaggu ostatnich 20 lat (zakresli¢ wlasciwe):

a. nie zamieszkiwalam/-em w panstwie / panstwach innych niz Rzeczpospolita Polska i panstwo
obywatelstwa

b. zamieszkiwatam/-em w panstwie / panstwach innych niz Rzeczpospolita Polska i panstwo obywatelstwa:

Jestem §wiadoma/-y odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

(data i podpis Kandydata)




INFORMACJA NA TEMAT PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH )

Administrator danych osobowych.
Administratorem Pafistwa danych osobowych jest Beskidzki Zespél Leczniczo — Rehabilitacyjny Szpital Opieki
Dlugoterminowej z siedziba przy ul. Stonecznej 83 w Jaworzu.

Dane kontaktowe administratora.

Beskidzki Zesp6t Leczniczo — Rehabilitacyjny Szpital Opieki Diugoterminowej w Jaworzu,
ul. Stoneczna 83,

43-384 Jaworze,

tel.: 33 817 26 21, 33 817 21 66,

e-mail: bzlr@rehabilitacja-jaworze.com.pl,

www.rehabilitacja-jaworze.com.pl.

Inspektor ochrony danych.

Moga si¢ Panstwo kontaktowa¢ z inspektorem ochrony danych osobowych pod adresem Beskidzki Zespot Leczniczo —
Rehabilitacyjny ~ Szpital Opieki Dlugoterminowej w Jaworzu, ul. Sloneczna 83, 43-384 Jaworze lub
daneosobowe(@rehabilitacja-jaworze.com.pl.

Cele i podstawy oraz okres przechowywania.

Panstwa dane osobowe przetwarzamy w celu wypehienia obowiazkow prawnych cigzacych na Administratorze.
wynikajacych z przepisow Ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestepczoscia na tle
seksualnym (art. 6 ust. 1 lit. ¢ i art. 10 RODO"). Panstwa dane osobowe w tym celu beda przetwarzane przez okres 10 lat
od zakonczenia pracy lub do czasu przedawnienia roszczen zgodnie z Ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny.

Odbiorcy danych osobowych.

Odbiorcg Panstwa danych osobowych moga by¢ podmioty z ktérymi Administrator zawarl umowy na $wiadczenie ustug
serwisowych dla uzytkowanych w Administrator systemow informatycznych. Zakres przekazania danych tym odbiorcom
ograniczony jest jednak wylgcznie do mozliwosci zapoznania si¢ z tymi danymi w zwiazku ze $§wiadczeniem ushug
wsparcia technicznego i usuwaniem awarii. Odbiorcéw tych obowiazuje klauzula zachowania poufnosci pozyskanych
w takich okoliczno$ciach wszelkich danych, w tym danych osobowych.

Prawa oséb, ktérych dane dotyczg.
Zgodnie z RODO" przystuguje Panistwu:
a) prawo dostepu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii;
b) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych; |
¢) prawo do usunigcia danych osobowych, w sytuacji, gdy przetwarzanie danych nie nastepuje w celu wywiazania sie
z obowigzku wynikajacego z przepisu prawa lub w ramach sprawowania wladzy publicznej;
d) prawo do ograniczenia przetwarzania danych, przy czym przepisy odrebne moga wylaczyé mozliwo$¢ skorzystania
z tego prawa;
€) prawo wyrazenia sprzeciwu wobec przetwarzania danych ze wzgledu na Panstwa szczegdlng sytuacje, w odniesieniu
do danych przetwarzanych na podstawie prawnie uzasadnionego interesu Administratora;
f) prawo do wniesienia skargi do Prezesa UODO (na adres Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, ul. Stawki 2,
00 - 193 Warszawa).

Obowigzek podania danych.

Podanie danych osobowych jest dobrowolne, ale konieczne do nawiazania przez Administratora z Panstwem stosunku
pracy lub dopuszczenia Panstwa do innej dziatalnosci zwiazanej z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem,
$wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub realizacja innych zainteresowan
przez matoletnich, lub z opieka nad nimi.

* Rozporzagdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0séb fizycznych
W zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (RODO).


mailto:bzlr@rehabilitacja-jaworze.com.pl
http://www.rehabilitacja-jaworze.com.pl
mailto:daneosobowe@rehabilitacja-jaworze.com.pl

Zalacznik nr 3
do Zasad bezpiecznej rekrutacji

Yaworze, dnt sowsmmssnsmanmniass

(Imig i nazwisko Kandydata)

OSWIADCZENIE KANDYDATA

Qswiadezam, e prawo PaliStWaS .. iiewisssssvivussmvesssasssess , z ktérego ma by¢ przedlozona informacja
z rejestru karnego uzyskiwana do celow dziatalnosci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami
z dzie¢mi, nie przewiduje jej sporzadzenia / w panstwie nie prowadzi si¢ rejestru karnego'.

Oswiadczam, ze nie bylam/-em prawomocnie skazana/-y w panstwi€: ...................ccooeeveeeeeniennnnn, za
czyny zabronione odpowiadajace przestepstwom okreslonym w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art.
189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii oraz nie
wydano wobec mnie innego orzeczenia, w ktorym stwierdzono, iz dopuscilam/-em si¢ takich czynow
zabronionych, oraz ze nie ma obowigzku wynikajacego z orzeczenia sadu, innego uprawnionego organu lub
ustawy, stosowania si¢ do zakazu zajmowania wszelkich lub okreslonych stanowisk, wykonywania wszelkich
lub okreslonych zawodéw albo dzialalnosci, zwiazanych zwychowaniem, edukacja, wypoczynkiem,
leczeniem, $wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub realizacja
innych zainteresowan przez maloletnich, lub z opieka nad nimi oraz, ze nie toczag wobec mnie postepowania
przygotowawcze, sadowe i dyscyplinarne.

Jestem Swiadoma/-y odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.

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

(data i podpis Kandydata)

TI% ! Niewtasciwe skreli¢



Zalgcznik nr 2
do Standardéw ochrony matoletnich
w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym

Szpitalu Opieki Dhugoterminowej w Jaworzu
z dnia 13.08.2024 r.

KODEKS
BEZPIECZNYCH RELACJI PACJENT (DZIECKO) - PERSONEL MEDYCZNY

Kodeks powstat celem poszanowania godnosci i wartosci Dzieci-Pacjentéw Beskidzkiego Zespotu Leczniczo —
Rehabilitacyjnego Szpitala Opieki Diugoterminowej w Jaworzu, zwanego dalej ,,Szpitalem™.

Dobro i bezpieczenstwo dzieci jest dla nas najwazniejsze. Jako Szpital zobowigzujemy sie do wdrozenia
1 stosowania ponizszych zasad, reagowania i zglaszania odpowiednim podmiotom obrazliwych, niewtasciwych,
dyskryminacyjnych zachowan oraz naruszen.

W kontakcie z Pacjentami-Dzie¢mi kazdy Pracownik Szpitala kierowa¢ si¢ bedzie uniwersalnymi warto$ciami,
jakimi sg: szacunek, zyczliwo$¢ oraz zrozumienie.

1. Komunikacja z Pacjentem-Dzieckiem

1)

2)

3)

4)
5)

6)

Zacznij od przedstawienia si¢ i swojej funkcji. Jesli wiesz, ze Pacjent moze nie zrozumie¢ Twojego
stanowiska, krotko wytlumacz mu czym si¢ zajmujesz.

Pozwol Pacjentowi na wypowiadanie si¢ w kazdej kwestii, takze w zakresie ochrony zdrowia. Pamietaj,
ze Pacjent powyzej 16r.z ma prawo do pelnej informacji medycznej i decydowania o procesie
diagnostyczno-terapeutycznym.

Kazda wypowiedz Pacjenta traktuj z nalezytg uwagg. Odpowiadaj na pytania Pacjenta zgodnie z prawda,
dostosowujac komunikat do jego mozliwosci (wieku, stanu emocjonalnego, poziomu rozwoju i sytuacji,
w ktérej si¢ znajduje). Wyrazaj si¢ prosto izrozumiale. Jesli masz watpliwosci, czy Pacjent Cie
zrozumial, zapytaj. Upewnij si¢ takze, ze Pacjent wie, ze moze zadawa¢ Ci lub innym czlonkom
personelu pytania.

Staraj si¢ informowac na biezaco o przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego. Jesli cos jest dla
Pacjenta niezrozumiate, staraj si¢ to wytlumaczy¢ prostym jezykiem.

Nie zawstydzaj Pacjenta wuzywajac skomplikowanego jezyka iterminéw medycznych,
ktorych moze nie zrozumieg.

Zapewnij komunikacje Pacjentom ze szczegdlnymi potrzebami np. niestyszacymi, poprzez dostep do
thumacza jezyka migowego, staraj si¢ zapewni¢ tlumacza dla Pacjenta obcojezycznego, w przypadku
dzieci komunikujacych si¢ niewerbalnie mozesz skorzysta¢ z form komunikacji alternatywne;.

2. Potrzeby Pacjenta-Dziecka

3]

2)

3)

4)

Kazdy Pacjent moze reagowac inaczej nawet w tej samej sytuacji. Sktada si¢ na to wiele czynnikow,
takich jak poziom rozwoju, wiek, stan emocjonalny, dotychczasowe doswiadczenia. Staraj si¢ poznac
potrzeby Pacjentéw i probuj na nie odpowiadac¢, o ile to mozliwe.

Zapewnij Pacjentowi sprawczosé. Zapytaj jak mozesz si¢ do niego zwraca¢. Traktuj Pacjentow
podmiotowo. Staraj si¢ prowadzi¢ rozmowe bezposrednio z Pacjentem, nie omawiaj jego sytuacji ponad
jego glowa z pominieciem jego osoby.

Szanuj potrzebe snu i odpoczynku Pacjentéw w czasie rekonwalescencji — staraj si¢ o zachowanie ciszy
nocnej oraz zmniejszonego natezenia swiatla podczas wykonywania medycznych czynnosci w nocy.
Pamigtaj takze o tym, ze Pacjent ma prawo do nauki izabawy. Przedstaw mu zasady korzystania
z zabawek i ksigzek dostepnych w Oddziale.

3. Kontakt fizyczny

D)
2)

3)

Podczas wykonywania badan zapewnij obecnos¢ rodzica/opiekuna dziecka lub innej osoby z personelu
medycznego.

Staraj si¢ odstania¢ ciato dziecka do badania partiami. W salach wieloosobowych korzystaj z parawanu,
w gabinetach przyjmuj Pacjentéow pojedynczo.

Kontakt fizyczny nie wynikajacy ze wzgledow medycznych jest dopuszczalny, o ile jest stosowny
1 odpowiada na potrzeby Pacjenta, czyli uwzglednia wiek Pacjenta, etap rozwojowy, kontekst kulturowy
1 sytuacyjny. Zawsze wtedy nalezy zapyta¢ Pacjenta o zgode na np. przytulenie.

Stronalz2



4. Relacje z rodzicami/opiekunami Pacjentow-Dzieci

)

2)

3)
4)

5)

Zachgcaj do zapoznania si¢ rodzicow/opiekundéw z zasadami dziatania Szpitala, m.in. poprzez
przeczytanie Regulaminu Oddziatu oraz niniejszych zasad.

Informuj rodzicow/opiekunéw na biezaco o przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego.
Zachowaj prostote jezykowa, nie zawstydzaj specjalistycznymi terminami medycznymi, ktorych wiesz,
ze rodzic/opiekun moze nie zrozumie¢. Odpowiadaj na pytania i upewniaj si¢, ze rodzic ma poczucie
otwartosci na mozliwos¢ zadawania pytan.

Doceniaj chg¢ pomocy rodzicow/opiekunéw podczas wykonywania czynnosci pielegnacyijnych,
poinstruuj co rodzic/opiekun moze wykonac przy dziecku samodzielnie.

Zaufaj rodzicielskiej/opiekunczej znajomosci potrzeb izachowan dziecka. Zapytaj, co dziecko lubi
czego nie lubi. Zapytaj, czy dziecko ma jakie$ szczegolne potrzeby, staraj sie bra¢ je pod uwage.
Zachowaj wyrozumialo$¢ dla rodzicow/opiekunéw, pamigtaj, ze czesto znajdujg sie oni w obcym
otoczeniu i duzym stresie.

S. Ochrona przed krzywdzeniem

1)
2)

3)

Reaguj za kazdym razem, kiedy jestes $wiadkiem krzywdzenia lub podejrzewasz krzywdzenie dziecka.
Jesli jestes swiadkiem nieszanowania granic dziecka, méwienia nieprawdy, straszenia, umniejszania
znaczenia potrzeb i probleméw dziecka oraz tamania niniejszego Kodeksu ze strony Personelu Szpitala,
zwrd¢ uwage na niestosowane zachowanie i przypomnij o obowigzujacych zasadach.

Staraj si¢ o zachowanie bezpieczenstwa podczas pobytu w Szpitalu dziecka, reaguj, gdy widzisz,
ze obecnos¢ danej osoby moze zle wptywac na dziecko. Weryfikuj odwiedzajacych i nie dopuszczaj do
sytuacji, by w Oddziale znajdowaty si¢ osoby nieupowaznione.

NIGDY TEGO NIE ROB:

1.

SPECIALISTA

d
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1 Wawrzuta

Nie oceniaj pochopnie Pacjenta-Dziecka ijego rodziny/opiekundéw m.in. przez pryzmat statutu
spofecznego, materialnego lub pochodzenia. Niedozwolone sa przejawy jakiejkolwiek formy
dyskryminacji i nierownego traktowania.

Nie przekazuj danych osobowych i medycznych. Zachowaj w tajemnicy takze te informacje, ktére udato
Ci sig ustali¢ samodzielnie.

Nigdy nie méw Pacjentowi-Dziecku nieprawdy, badz szczery, gdy dziecko pyta, czy taka procedura
bedzie bolata. Jesli tak, odpowiedz, ze moze bole¢, nie mow, ze nie bedzie bolalo, jesli wiesz, ze boli.
Nie zaprzeczaj odczuciom Pacjenta-Dziecka. Jesli dziecko méwi, ze czuje si¢ w taki sposob, to tak
wiasdnie jest. Nie méw, ze nie moze sie tak czué.

Nie upokarzaj Pacjenta-Dziecka np. poprzez niestosowne komentarze, powierzchowng oceng czy
poréwnanie z innymi Pacjentami.

Nie szantazuj i nie zastraszaj Pacjenta-Dziecka celem nakfonienia do poddania si¢ wykonaniu danej
czynnosci.

Nie prowokuj nieodpowiednich kontaktéw z Pacjentami-Dzieémi, utrzymuj odpowiednie granice
w kontaktach z dzie¢mi.

Nie krzycz, nie obrazaj, nie wyzywaj, nie popychaj i nie stosuj jakichkolwiek zachowan naruszajacych
godnos$¢ Pacjentow-Dzieci.




mgr Katérs

Zalacznik nr 3
do Standardow ochrony maloletnich
w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym

Szpitalu Opieki Dlugoterminowej w Jaworzu
z dnia 13.08.2024 .

KODEKS
BEZPIECZNYCH RELACJI PACJENT (DZIECKO) - PERSONEL MEDYCZNY
[WERSJA DLA DZIECI]

Znajdujesz si¢ w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym Szpitalu Opieki Dhugoterminowej w Jaworzu,
zwanym w dalszej czgsci ,,Szpitalem™. JestesSmy podmiotem leczniczym, co oznacza, ze zajmujemy si¢ leczeniem
i rehabilitacjg ludzi, w tym dzieci. Osoby, ktére leczymy nazywamy Pacjentami.

Pracujg u nas rézni specjalisci, np. lekarze, pielegniarki, fizjoterapeuci, ratownicy medyczni, psycholodzy, logopedzi,

technicy. Wszyscy sa tu po to by nies¢ pomoc potrzebujgcym dzieciom.

To, ze tutaj jestes oznacza, Ze potrzebujesz naszej pomocy. Checemy, zebys czul sie tutaj bezpiecznie i komfortowo, na

tyle na ile jest to mozliwe. Ponizej przedstawiamy Ci kilka zasad, ktore sg dla nas wazne w relacji z Tobg — naszym

Pacjentem i ktérymi chcemy si¢ kierowa¢ w naszej codziennej pracy:

1. Zaczniemy od przedstawienia si¢ Tobie. Postaramy si¢ krotko wytlumaczy¢ czym si¢ zajmujemy.

2. Poprosimy, zeby$ powiedzial nam, jak mozemy si¢ do Ciebie zwraca¢. To dla nas wazne, zeby$ mial poczucie,
ze traktujemy Cig z szacunkiem i uwagg.

3. Rozumiemy, ze wszystko co dzieje si¢ w Szpitalu moze by¢ dla Ciebie nowe i nieznane. Postaramy si¢ Ci wszystko
wyjasnic.

4. Masz prawo wiedzie¢, co si¢ bgdzie dziato —jaki jest plan Twojego leczenia lub stan zdrowia. Jesli cokolwiek budzi
Twoje watpliwosci, zapytaj. JesteSmy tu takze po to by udzieli¢ Ci informacji.

5. Masz prawo wypowiada¢ si¢ w kwestiach medycznych i innych, nawet jesli nie masz jeszcze 16 lat. Po osiggnieciu
16 roku zycia masz prawo do wspotdecydowania o swoim leczeniu.

6. Bedziemy starali si¢ dawac¢ Ci wybdr w sytuacjach, kiedy bedzie to mozliwe.

7. Chcemy by¢ z Tobg szczerzy — jedli wiemy, ze jakie$ dzialanie (czynno$é medyczna) moze zaboleé, powiemy
Ci o tym.

8. Informacje o Twoim zdrowiu zachowamy w tajemnicy — nie bedg one ujawnione innym osobom poza Toba i Twoimi
rodzicami lub opiekunami.

9.  Postaramy si¢ méwi¢ do Ciebie prostym jezykiem, tak by wszystko bylo zrozumiale, jesli jednak co$ wymaga
wytlumaczenia, powiedz nam o tym.

10. Chcemy, zeby podczas Twojego badania obecny byt kto$ jeszcze — np. Twoja mama, Twoj tata, Twéj opiekun lub
inny pracownik medyczny (np. pielggniarka). Jesli nie chcesz by w badaniu uczestniczyt Twéj rodzic lub opiekun,
powiedz nam o tym.

11. Jesli jestes przestraszony lub martwisz si¢ o cos, daj nam zna¢. Postaramy si¢ Cie wystucha¢ i poszukaé rozwigzania,
o ile jest to mozliwe. Czasami mozemy wskaza¢ Ci miejsce, gdzie mozesz si¢ zglosi¢ po pomoc.

12. Mozesz tez potrzebowa¢ wsparcia — przytulenia lub pocieszenia, daj nam wtedy zna¢. Mozemy Cig przytuli¢, tylko
wtedy, kiedy na to pozwolisz, nie zrobimy tego bez Twojej zgody.

13. Jesli czujesz si¢ nickomfortowo, niebezpiecznie, cos Cig niepokoi, powiedz o tym nam, pracownikom medycznym.
Podejmiemy dziatania by zapewni¢ Ci bezpieczenstwo.

14. Twoi rodzice lub opiekunowie moga by¢ z Tobg zaréwno podczas wizyty w gabinecie, jak i w Szpitalu. Zapewniamy
im takze mozliwos$¢ nocowania, kiedy bedziesz musial zosta¢ w Szpitalu na noc. Wtedy Twoi bliscy — np.
dziadkowie, ciocie, wujkowie bedg mogli Cie odwiedza¢.

15. Chcemy, zeby$ wiedzial, ze bedac w Szpitalu masz prawo do nauki, zabawy i odpoczynku. Mozesz ze sobg miec
ulubiong zabawke np. misia lub ksigzke. Prosimy tylko, Zebys nie wymieniat si¢ nimi z innymi Pacjentami.

16. Chcemy by¢ dla Ciebie dostepni, ale zdarzajg si¢ sytuacje, kiedy musimy zaja¢ si¢ innymi Pacjentami, dlatego nie
zawsze mozemy z Toba porozmawia¢ lub by¢. Postaramy si¢ jednak nadrobi¢ to nastepnym razem lub wskaza¢ Ci
kogos, kto bedzie mogt odpowiedzie¢ na Twoje potrzeby lub watpliwosci.

Pamigtaj, ze bedac w Szpitalu, masz prawo:

e do czucia si¢ bezpiecznie i komfortowo,

e do rozmowy i bycia wystuchanym, zwlaszcza jesli masz obawy lub nie czujesz sie bezpiecznie,

do bycia traktowanym z szacunkiem i uwaga,

wiedzie¢, gdzie uda¢ si¢ po pomoc lub z kim porozmawiac jesli jestes przestraszony lub zmartwiony.

Wazne!

W Szpitalu obowigzujg rézne zasady, o ktérych beda Cig informowac pracownicy medyczni, prosimy stosuj sie do nich.
Powstaty po to, zeby zapewni¢ nam bezpieczenstwo.

W przypadku, gdy wydarzylo si¢ co$ niepokojacego, czujesz si¢ skrzywdzony, mozesz nam o tym powiedzie¢

1 poprosi¢ o pomoc. Zglo$ to pracownikowi medycznemu (pielqgn@g@aratownimTiék&rzo i [{izjoterapeucie).
Postaramy si¢ podja¢ dziatania, w taki spos6b zebys czul sie bezpi éy'“m ds. Administracyjrfo-j iiczny
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Zalgcznik nr 4

do Standardéw ochrony matoletnich

w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym
Szpitalu Opieki Diugoterminowej w Jaworzu

z dnia 13.08.2024 r.

PROCEDURA PODEJMOWANIA INTERWENCJI
W SYTUACJI PODEJRZENIA KRZYWDZENIA LUB POSIADANIA INFORMACJI
O KRZYWDZENIU MALOLETNIEGO

ZASADY OGOLNE

W przypadku podejrzenia, iz matoletni Pacjent jest krzywdzony, Pracownik Szpitala:

e udziela niezbgdnej pomocy w stanach zagrozenia zycia i zdrowia;

e  wypelnia Kartg interwencji wg wzoru okreslonego w Zalgezniku nr 1.

e  zglasza ten fakt bezposredniemu przetozonemu lub osobie odpowiedzialnej za przyjmowanie zgtoszen

o zdarzeniach zagrazajgcych matoletniemu i prowadzenie interwencji.

W Szpitalu osoba odpowiedzialng za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach zagrazajacych matoletniemu

oraz za prowadzenie interwencji jest Pielggniarka Oddziala Oddziatu dla Dzieci 1 Mtodziezy.

W przypadku nieobecnosci osoba zastgpujaca. Poza normalng ordynacjg Szpitala, przez cata dobg — w dni

wolne od pracy obowigzki przejmuje pielegniarka dyzurujgca.

Objawy krzywdzenia dziecka nalezy opisa¢ w dokumentacji medyczne;.

Pielggniarka Oddzialowa Oddziatu dla Dzieci i Mlodziezy prowadzi rejestr interwencji oraz gromadzi

1 przechowuje dokumentacje w sprawie.

Rejestr interwencji zawiera:

— datg podjecia interwencji,

— nazwe¢ komorki organizacyjnej, w ktorej interwencja byta podjeta,

— wskazanie, kim jest dla dziecka osoba krzywdzaca,

— rodzaj podjetej interwencji (zawiadomienie o podejrzeniu popetienia przestepstwa, wniosek o wglad
w sytuacje rodziny, wszczecie procedury Niebieskie Karty),

— miejsce na uwagi.

Wzér rejestru stanowi Zigeznik nr 2.

Czynnosci podejmowane i realizowane wzgledem dziecka przeprowadzane sa w obecnosci: rodzica,

opiekuna prawnego, chyba ze z uwagi na charakter w/w czynnosci jest to niemozliwie badz tez wobec

rodzica, opiekuna prawnego istnieje uzasadnione podejrzenie, ze sg oni sprawcami krzywdzenia dziecka.

W przypadku podejrzenia stosowania przemocy w rodzinie wzgledem dziecka, gdzie zachodzi podejrzenie,

ze wobec niego przemoc stosujg rodzice/opiekunowie, jezeli jest to mozliwe dzialania z udziatem dziecka

przeprowadza si¢ w obecnosci osoby petnoletniej, najblizszej matoletniemu.

Dziatania z udziatem dziecka, co do ktdrego istnieje podejrzenie, ze jest dotknigte przemocag prowadzone sg

w obecnosci Psychologa lub Pracownika medycznego.

Po podjeciu wihasciwych dla zdarzenia interwencji, dalsze kroki postgpowania sa podejmowane przez

uprawnione organy (sad, Policje, prokurature, OPS).

PROCEDURA INTERWENCJI

W przypadku podejrzenia stosowania przemocy (ze strony rodzica/opiekuna, innych osob)

z uszczerbkiem na zdrowiu, wykorzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie, takze wobec

faktu, ze w rodzinie sg lub mogg by¢ inne dzieci, nalezy niezwlocznie poinformowa¢ Policj¢, dzwonigc pod

numer 112. Za poinformowanie stuzb jest odpowiedzialny cztonek Personelu, ktory jako pierwszy powzial
informacj¢ o zdarzeniu.

W przypadku podejrzenia, ze opuszczenie przez dziecko (Szpitala, Pododdziatu dziennego, Poradni)

w obecno$ci rodzica lub opiekuna prawnego lub innej osoby bliskiej bedzie mu zagrazato, nalezy

uniemozliwi¢ oddalenie si¢ dziecka (zatrzymac¢ w Oddziale, Izbie Przyjec) i niezwlocznie wystapi¢ do sadu

rodzinnego o wydanie odpowiednich zarzadzen opiekunczych.

W przypadku podejrzenia stosowania przemocy domowej lub zgloszenia dokonanego przez Swiadka

przemocy domowej, nalezy wszcza¢ procedurg Niebieskiej Karty.

1) Osoba wszczynajgca procedure dokonuje wstepnej diagnozy sytuacji w zwiazku z zaistnieniem
uzasadnionego podejrzenia stosowania przemocy domowej i przeprowadza rozmowe z 0soba
doznajacg przemocy domowej, a takze, w miar¢ mozliwosci, z osoba stosujacg przemoc. Nastgpnie
wypetnia formularz Niebieska Karta — A stanowiacy Zalgcznik nr 3.




2) Niebieska Karta A zawiera m.in.:

— dane osoby/oséb doznajacych przemocy domowe;j,

— dane osoby/os6b stosujacych przemoc,

—  tabele z formami przemocy fizycznej, psychicznej, seksualnej, ekonomicznej, za posrednictwem
srodkéw komunikacji elektronicznej i innymi niedopuszczalnymi zachowaniami, w ktérej nalezy
zaznaczy¢ forme zaistnialej przemocy w danej rodzinie,

— informacje dotyczace uszkodzenia ciala,

— dane dotyczace ewentualnej wezesniejszej realizacji procedury ,,Niebieskie Karty”,

— dane swiadkéw przemocy,

— dzialania interwencyjne oraz dodatkowe informacje.

3) Po wypehieniu Niebieskiej Karty — A, nalezy ja opatrze¢ podpisem osoby dokonujacej zgloszenia
i odesta¢c do Zespolu Interdyscyplinarnego wiasciwego dla miejsca zamieszkania osoby
doswiadczajacej przemocy domowe;j.

4) Przestanie Niebieskiej Karty powinno nastapi¢ niezwlocznie, nie pdzniej niz w ciggu 5 dni roboczych
od dnia wszczecia procedury.

5) Podczas spisywania Niebieskiej Karty formularza A, powinien by¢ przekazany formularz Niebieska
Karta — B. Druk zawiera pouczenie o tym, czym jest przemoc w rodzinie, kto moze by¢ osoba
doswiadczajacg przemocy w rodzinie, jakie istnieja formy przemocy, obowigzkach Policjanta
w sytuacji stania si¢ Swiadkiem przemocy, obowiazkach prokuratora, wskazuje zachowania zakazane.
Kopie uzupehionego druku — A pozostawia si¢ w dokumentacji u osoby odpowiedzialnej za
prowadzenie interwencji.

Podejrzenie popelnienia przestepstwa:

e W przypadku interwencji dotyczacej podejrzenia popelnienia przestepstwa, w tym czynu karalnego
przez osobe ponizej 17 roku zycia na szkode dziecka nalezy sporzadzi¢ pisemne zawiadomienie do
Prokuratury wilasciwej dla miejsca popelnienia przestepstwa lub w przypadku braku mozliwosci
ustalenia miejsca popelnienia przestgpstwa wiasciwej dla miejsca zamieszkania dziecka lub
w przypadku braku mozliwosci ustalenia miejsca zamieszkania dziecka wlasciwej dla siedziby
Szpitala. Wzér zawiadomienia o podejrzeniu popetnienia przestgpstwa stanowi Zalgcznik nr 4.

e Zawiadomienie o podejrzeniu popelnienia przestepstwa powinno zawieraé:

— dane pokrzywdzonego — imig, nazwisko, adres zamieszkania, PESEL lub date urodzenia,

— dane potencjalnego sprawcy — imi¢, nazwisko, adres zamieszkania, o ile to mozliwe PESEL, data
urodzenia, relacja wobec dziecka (ojciec, matka),

— szczegblowy opis zdarzenia (okolicznos$ci, wyniki badania, opis obrazen).

Inne formy krzywdzenia nie stanowigce przemocy domowej ani przestepstwa:

— W przypadku, gdy doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka lub doszto do innego zagrozenia
dobra dziecka ze strony rodzicow lub opiekunéw prawnych nalezy wystapié do sadu rodzinnego
wlasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka o wglad w sytuacje dziecka.

— W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia na jego szkode ze strony innego dziecka
nalezy wystapi¢ do sadu rodzinnego o wglad w sytuacje dziecka krzywdzacego.

— Gdy zachowanie nie stanowi przemocy domowej lub nie wiemy, jak je zakwalifikowaé — nalezy
wystapic do sadu rodzinnego wiasciwego dla miejsca zamieszkania dziecka o wglad w sytuacje rodziny.

Wzoér wniosku o wglad w sytuacje rodziny stanowi Zalgceznik nr 5.

Krzywdzenie ze strony Personelu Szpitala:

1) W przypadku zauwazenia krzywdzenia dziecka przez Personel, nalezy podja¢ kroki interwencyjne
zalezne od zaistniatej sytuacji:

— gdy zachowanie bylo jednorazowe i o niewielkiej intensywnosci wkroczenia w dobro dziecka nalezy
przeprowadzi¢ rozmowe dyscyplinujacg z pracownikiem lub wspétpracownikiem,

— gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne lub si¢ powtarza, rekomenduje sie rozwigzanie stosunku
prawnego z osoba, ktora dopuscita sie¢ krzywdzenia.

2) W przypadku, gdy krzywdzenia dziecka dopuscil sie Dyrektor Szpitala/osoba odpowiedzialna za
interwencje wowczas osoba, ktéra dostrzegla krzywdzenie przekazuje informacje o tym fakcie
bezposrednio do Zespotu ds. Etyki osobiscie lub za posrednictwem poczty elektroniczne;:
etyka@rehabilitacja-jaworze.com.pl. Osoba ta przejmuje obowiazki osoby interweniujace;.

Sytuacje niejasne i watpliwe:

W przypadkach niejasnych lub watpliwych osoba odpowiedzialna za interwencje konsultuje sprawe z co

najmniej dwiema osobami z Personelu, w tym, jesli ma taka mozliwo$¢ z Psychologiem. Osoba

odpowiedzialna za prowadzenie interwencji moze rozmawia¢ z osobami zaangazowanymi, w tym
dzieckiem, osobg podejrzewang o krzywdzenie i $wiadkami.


mailto:etyka@rehabilitacja-jaworze.com.pl

7. SCIEZKI POSTEPOWANIA

Sciezka postepowania — w przypadku podejrzenia stosowania przemocy wobec maloletniego Pacjenta
ze strony swojego rodzica/opiekuna przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu, wykorzystania seksualnego
lub/i zagrozone jest jego zycie

Nalezy zadba¢ o bezpieczenstwo dziecka oraz odseparowac je od osoby potencjalnie podejrzanej
0 stosowanie przemocy

;

Powiadomié¢ lekarza, udzieli¢ pierwszej pomocy

.

Powiadomi¢ przetozonego oraz osobg odpowiedzialng za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach
zagrazajacych maloletniemu

.

Zawiadomi¢ Policje pod nr 112 lub 997

.

Zawiadomi¢ rodzica/opiekuna prawnego niekrzywdzacego matoletniego

v

Odnotowac¢ podjecie interwencji w rejestrze

Sciezka postgpowania — w przypadku gdy maloletni Pacjent do$wiadcza przemocy z uszczerbkiem na
zdrowiu, wykorzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie

Nalezy zadba¢ o bezpieczenstwo dziecka oraz odseparowacé je od osoby potencjalnie podejrzanej
0 stosowanie przemocy

|
v

Powiadomié¢ lekarza, udzieli¢ pierwszej pomocy

.

Powiadomi¢ przetozonego oraz osobg odpowiedzialng za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach
zagrazajacych matoletniemu i prowadzenie interwencji

;

Zawiadomi¢ Policje pod nr 112 Iub 997

.

Zawiadomi¢ rodzica/opiekuna prawnego dziecka

.

Odnotowac podjecie interwencji w rejestrze



Sciezka postgpowania — w przypadku gdy maloletni Pacjent do$wiadcza ze strony swojego rowiesnika
(osoby, ktora nie ukonczyla 17. roku zycia) przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu, wykorzystania
seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie

Nalezy zadba¢ o bezpieczenstwo dziecka oraz odseparowaé je od osoby potencjalnie podejrzane;
0 stosowanie przemocy

.

Powiadomi¢ lekarza, udzieli¢ pierwszej pomocy

:

Powiadomi¢ przetozonego oraz osobg odpowiedzialng za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach
zagrazajacych maloletniemu i prowadzenie interwencji

.

Zawiadomi¢ Policje pod nr 112 lub 997

.

Zawiadomi¢ rodzicéw/opiekundéw prawnych obojga dzieci

;

Odnotowac podjecie interwencji w rejestrze

Sciezka postepowania — w przypadku podejrzenia stosowania wobec maloletniego Pacjenta przemocy
domowej lub zgloszenia dokonanego przez swiadka przemocy domowej

Powiadomi¢ lekarza, udzieli¢ pierwszej pomocy

.

Powiadomi¢ przetozonego oraz osobg odpowiedzialng za przyjmowanie zgtoszen o zdarzeniach
zagrazajacych matoletniemu i prowadzenie interwencji

;

Nalezy rozpocza¢ procedure Niebieskiej karty — poprzez wypehienie formularza NIEBIESKA KARTA- A.

-

W przypadku podejrzenia, iz oddalenie si¢ dziecka ze Szpitala w towarzystwie rodzica/opiekuna zagraza
bezpieczenstwu matoletniemu, nalezy bezzwlocznie: uniemozliwi¢ oddalenie sie dziecka

.

Nalezy wystapi¢ do Sagdu Rodzinnego o wydanie odpowiednich zarzadzen opiekunczych

:

Odnotowac¢ podjgcie interwencji w rejestrze



Sciezka postgpowania — w przypadku gdy maloletni Pacjent zostaje pokrzywdzony innymi typami
przestepstw

Nalezy zadba¢ o bezpieczenstwo dziecka oraz odseparowac je od osoby potencjalnie podejrzanej
0 stosowanie przemocy

v

Powiadomi¢ przetozonego oraz osobe odpowiedzialng za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach
zagrazajacych matoletniemu i prowadzenie interwencji

;

Zawiadomi¢ rodzica/opiekuna prawnego dziecka

.

Powiadomi¢ (na pismie) Policje lub Prokurature, skladajac zawiadomienie o mozliwosci popetnienia
przestepstwa

v

Odnotowac¢ podjecie interwencji w rejestrze

ds. Administracyjno
GtOWNA K

mgr Justyna

in PRZELSZONXN PIELEGNIAREK

mgr Katarzyna Wawrzuta

mgr Dttt iviucha




Zalacznik nr 1
do Procedury podejmowania interwencji
w sytuacji podejrzenia krzywdzenia

lub posiadania informacji o krzywdzeniu maloletniego

KARTA INTERWENCJI*

1. Imig i nazwisko dziecka

2. Przestanki do podjecia interwencji:
[0 podejrzenie popelnienia przestgpstwa
[0 przemoc domowa
[J zaniedbanie
O inne formy krzywdzenia — jakie?

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

5. Opis podjetych dziatan (np. skierowanie na badania dodatkowe, obserwacja, pozostawienie w Szpitalu)

Data

Opis

6. Forma interwencji:

wezwanie Policji

zawiadomienie o podejrzeniu przestepstwa
wszczgeie procedury ,,Niebieskie Karty™
wniosek o wglad w sytuacje dziecka/rodziny
inny rodzaj interwencji, jaki?

B a8 B0 a8

(Data sporzadzenia)

8. Wynik interwencji (opis + dokumentacja)

(Data sporzadzenia)

/4

PRZEL

\ PIELEGNIAREK % ﬁ<

mgrDdrota Mucha

(Imig i nazwisko, stanowisko, podpis
osoby podejmujacej interwencjg)

(Imig i nazwisko, stanowiska, padpi
osoby odpowiedzialnej za p@&?@?&hno <§§n iPRA

Shhey ic
GLOWNA KSIEGOMAA """

“r Justyna Wisétka



Zalacznik nr 2

do Procedury podejmowania interwencji
w sytuacji podejrzenia krzywdzenia
lub posiadania informacji o krzywdzeniu maloletniego

REJESTR INTERWENCJI
Data Przestanki do Nazwa Wskazanie, kim jest Rodzaj podjetej
L.p. podjecia podjecia komoérki dla dziecka osoba . i UWAGI
: U ” . Bo— interwencji
interwencji | interwencji | organizacyjnej krzywdzgca
rodzic/opiekun Zawiadomienie
prawny o podejrzeniu
inne dziecko popelnienia
cztonek przestepstwa
personelu Whiosek o wglad
| inny — prosze w sytuacje rodziny
wpisac Procedura
............................. Niebieskie Karty
Postepowanie
dyscyplinarne
(w przypadku
personelu
inny — prosze
wpisad
PRZ A PIELEGNIAREK '/(
,% & ucha % \gtf
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Dziennik Ustaw -7 - Poz. 1870

Zataczniki do rozporzgdzenia Rady Ministrow
z dmia 6 wrzesnia 2023 ¢ (Dz. U poz. 1870)

Zalgeznik nr 1
WZOR

nazwa i adres podmiotu, w ktorym
jest zatrudniona osoba wypetniajaca
formularz ,Niebieska Karta — A"

»NIEBIESKA KARTA - A”

W zwiazku z powzigciem uzasadnionego podejrzenia stosowania przemocy domowej lub w wyniku
zgtoszenia przez Swiadka przemocy domowej ustala sie, co nastepuje:

I. DANE OSOBY/OSOB DOZNAJACYCH PRZEMOCY DOMOWEJ

Dane Osoba 1 doznajgca Osoba 2 doznajgca Osoba 2 doznajgca
przemocy domowej przemocy domowej przemocy domowej

Matoletni (Tak/Nie)"”
Imie i nazwisko
Imiona rodzicéw
Wiek

PESEL?

Nazwa i adres
miejsca pracy/
nazwa i adres
placéwki o$wiatowe;j,
do ktorej uczeszcza
matoletni

Adres miejsca zamieszkania:
Kod pocztowy
Miejscowosé
Gmina
Wojewddztwo
Ulica

Nr domu/nr lokalu
Telefon lub adres
e-mail

Adres miejsca pobytu (jezeli jest inny niz adres miejsca zamieszkania):
Kod pocztowy
Miejscowosc
Gmina
Wojewoddztwo
Ulica

Nr domu/nr lokalu

Stosunek pokrewienistwa, powinowactwa lub rodzaj relacji z osobg stosujgcg przemoc domowa:
(np. Zona, byla zona, partner, byty partner, cérka, pasierb, matka, tesc)” ]
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Uwaga! W przypadku wigkszej niz 3 liczby osob doznajgcych przemocy dotacz kolejng karte zawierajgca Tabele |

II. LICZBA MALOLETNICH W SRODOWISKU DOMOWYM, W KTORYM PODEJRZEWA SIE STOSOWANIE

PRZEMOCY DOMOWEJ ..........

lll. DANE OSOBY/OSOB STOSUJACYCH PRZEMOC DOMOWA

Dane

Osoba 1 stosujgca przemoc domowa

Osoba 2 stosujgca przemoc domowg

Imie i nazwisko

Imiona rodzicéw

Wiek

PESEL?

Adres miejsca zamieszkania:

Kod pocztowy

Miejscowosc

Gmina

Wojewodztwo

Ulica

Nr domu/nr lokalu

Telefon lub adres e-mail

Adres miejsca pobytu (jezeli jest inny niz adres miejsca zamieszkania):

Kod pocztowy

Miejscowosc

Gmina

Wojewddztwo

Ulica

Nr domu/nr lokalu

Sytuacja zawodowa,
w tym nazwa i adres
miejsca pracy

Stosunek pokrewienstwa, powinowactwa lub rodzaj relacji z osoba doznajaca przemocy domowey:
np. zona, byta zona, partner, byty partner, cérka, pasierb, matka, te$¢)”

IV. CZY OSOBA STOSUJACA PRZEMOC DOMOWA ZACHOWYWALA SIE W NASTEPUJACY SPOSOB
(zaznacz w odpowiednim miejscu znak X):

Osoby/formy przemocy domowej

Osoba 1 stosujaca przemoc

Osoba 2 stosujgca przemoc

wobec
Osoby 1
doznajacej
przemocy

wobec

Osoby 2
doznajacej
przemocy

wobec

Osoby 3
doznajgcej
przemocy

wobec
Osoby 1
doznajacej
przemocy

wobec

Osoby 2
doznajgcej
przemocy

wobec

Osoby 3
doznajgcej
przemocy

Przemoc fizyczna®

bicie, szarpanie, kopanie, duszenie,
popychanie. obezwiadnianie i inne
(wymien jakie)

Przemoc psychiczna®
izolowanie, wyzywanie, osmieszanie,

(wymien jakie)

grozenie, krytykowanie, ponizanie i inne

Przemoc seksualna®

zmuszanie do obcowania plciowego,
innych czynnosci seksualnych i inne
wymier jakie)

Przemoc ekonomiczna®

ktorych istnieje taki obowigzek,

niefozenie na utrzymanie oséb, wobec
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niezaspokajanie potrzeb matenalnych,
niszczenie rzeczy osobistych,
demolowanie mieszkania, wynoszenie
sprzetéw domowych oraz ich
|_sprzedawanie i inne (wymien jakie)
Przemoc za pomocg $rodkow
komunikacji elektronicznej®
wyzywanie, straszenie, ponizanie osoby
w Internecie lub przy uzyciu telefonu,
robienie jej zdjecia lub rejestrowanie
filméw bez jej zgody, publikowanie

w Internecie lub rozsytanie telefonem
zdjec, filmow lub tekstow, ktére ja
obrazajq lub osmieszajg, i inne (wymieri
jakie)

Inne®

zaniedbanie, niezaspokojenie
podstawowych potrzeb biologicznych,
psychicznych i innych,

niszczenie rzeczy osobistych,
demolowanie mieszkania, wynoszenie
sprzetéw domowych i ich sprzedawanie,
pozostawianie bez opieki osoby, ktéra
z powodu choroby, niepetnosprawnosci
lub wieku nie moze samodzielnie
zaspokoic swoich potrzeb,

zmuszanie do picia alkoholu,
zmuszanie do zazywania srodkéw
odurzajgcych, substancji
psychotropowych lub lekéw i inne
(wymien jakie)

V. CZY OSOBA DOZNAJACA PRZEMOCY DOMOWEJ ODNIOSEA USZKODZENIA CIALA? (TAK/NIE)!

Osoba 1 doznajgca przemocy Osoba 2 doznajgca przemocy Osoba 3 doznajgca przemocy

Uwaga! W przypadku wigkszej niz 3 liczby oséb doznajacych przemocy dotacz kolejng karte zawierajaca Tabele V

VI. CZY W SRODOWISKU DOMOWYM BYtA W PRZESZtOSCI REALIZOWANA PROCEDURA
,NIEBIESKIE KARTY"?
(Jtak (kiedy? .......ccccoevennnnne gazie? ..o ) [ nie (] nie ustalono

VII. CZY W SRODOWISKU DOMOWYM AKTUALNIE JEST REALIZOWANA PROCEDURA LNIEBIESKIE
KARTY"?
[ tak [ nie [ nie ustalono

VIIl. CZY OSOBA STOSUJACA PRZEMOC DOMOWA POSIADA BRON PALNA?
[ tak [ nie [ nie ustalono

IX. CZY OSOBA DOZNAJACA PRZEMOCY DOMOWEJ CZUJE SIE BEZPIECZNIE? (TAK/NIE)"

Osoba 1 doznajgca przemocy Osoba 2 doznajaca przemocy Osoba 3 doznajaca przemocy

Uwaga! W przypadku wiekszej niz 3 liczby os6b doznajgcych przemocy dotacz kolejng karte zawierajaca Tabele IX

X. SWIADKOWIE STOSOWANIA PRZEMOCY DOMOWEJ
(] ustalono - wypetnij tabele (] nie ustalono

Dane Swiadek 1 Swiadek 2 Swiadek 3
Imig i nazwisko
Wiek
Adres miejsca zamieszkania:
Kod pocztowy
Miejscowosé
Gmina

L)
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Wojewodztwo
Ulica

Nr domu/nr lokalu
Telefon lub adres
e-mail

Stosunek swiadka do osob, wobec ktdrych sg podejmowane dziatania w ramach procedury ,Niebieskie Karty” (np.
cztonek rodziny, osoba obca)” [ |

XI. DZIALANIA INTERWENCYJNE PODJETE WOBEC OSOBY STOSUJACEJ PRZEMOC DOMOWA
(zaznacz w odpowiednim miejscu znak X):

Dziatanie Osoba 1 Osoba 2
stosujgca stosujaca
przemoc przemoc

Badanie na zawartos¢ alkoholu (wynik)

Doprowadzenie do wytrzezwienia

na podstawie art. 15a ustawy z dnia 6

kwietnia 1990 r. o Policji (Dz. U. z 2023 r.

poz. 171, z p6zn. zm.)

na podstawie art. 244 ustawy z dnia 6

czerwca 1997 r. - Kodeks postepowania

karnego (Dz. U. z 2022 r. poz. 1375, z p6zn.

zm.)

Zatrzymanie w izbie zatrzyman jednostki organizacyjnej Zandarmerii Wojskowej

Powiadomienie organow $cigania

Wydanie nakazu natychmiastowego opuszczenia wspolnie zajmowanego mieszkania i jego

bezposredniego otoczenia

Wydanie zakazu zblizania sie do wspélnie zajmowanego mieszkania i jego bezpos$redniego

otoczenia

Zakaz zblizania sie osoby stosujgcej przemoc domowa do osoby dotknietej takg przemocag

na okreslong w metrach odlegto$é

Zakaz kontaktowania sie z osobg dotknieta przemoca domowag

Zakaz wstepu i przebywania osoby stosujgcej przemoc na terenie szkoly, placowki

oswiatowe], opiekunczej i artystycznej, do ktérych uczeszcza osoba dotknieta przemocg

domowsg

Zakaz wstepu | przebywania osoby stosujgcej przemoc w miejscach pracy osoby doznajgcej
rzemocy domowej

Zawiadomienie komarki organizacyjnej Policji, wtasciwej w spawach wydawania pozwolenia

na bron, o wszczeciu procedury ,Niebieskie Karty”

Odebranie broni palnej, amunicji oraz dokumentéw potwierdzajgcych legalno$¢ posiadania

broni

Poinformowanie o prawnokarnych konsekwencjach stosowania przemocy domowe;j

Inne (wymien jakie?)

Doprowadzenie do policyjnego
pomieszczenia dla os6b zatrzymanych

XIl. DZIALANIA INTERWENCYJNE PODJETE WOBEC OSOBY DOZNAJACEJ PRZEMOCY DOMOWEJ
(zaznacz w odpowiednim miejscu znak X):

Dziatanie Osoba 1 Osoba 2 Osoba 3
doznajgca | doznajgca | doznajaca
przemocy | przemocy | przemocy

Udzielono pomocy ambulatoryjnej

Przyjeto na leczenie szpitalne

Wydano zaswiadczenie o przyczynach i rodzaju uszkodzen ciata
Zapewniono schronienie w placéwce catodobowej

Zabezpieczono matoletniego w sytuacji zagrozenia zdrowia lub zycia
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Powiadomiono sad rodzinny o sytuacji matoletniego
Przekazanie formularza ,Niebieska Karta — B”
Inne (wymien jakie?)

Xlll. DODATKOWE INFORMACJE

XIV. WSZCZECIE PROCEDURY ,NIEBIESKIE KARTY” NASTAPILO PRZEZ
(zaznacz w odpowiednim miejscu znak X):

Pracownika socjalnego jednostki organizacyjnej pomocy spotecznej

Funkcjonariusza Policji

Zotnierza Zandarmerii Wojskowej

Pracownika socjalnego specjalistycznego osrodka wsparcia dla oséb doznajgcych przemocy domowej
Asystenta rodziny

Nauczyciela

Osobe wykonujgacg zawdd medyczny, w tym lekarza, pielegniarke, potozng lub ratownika medycznego
Przedstawiciela gminnej komisji rozwigzywania problemoéw alkoholowych

Pedagoga, psychologa lub terapeute, bedacych przedstawicielami podmiotéw, o ktdrych mowa w art.
9a ust. 3 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej

"imie i nazwisko oraz czytelny podpis osoby wypelniajacej
formularz ,Niebieska Karta — A"

(data wptywu formularza, podpis cztonka Zespotu Interdyscyplinarnego)

Ywpisac whasciwe

2 numer PESEL wpisuje sie, o ile danej osobie numer taki zostat nadany. W przypadku braku numeru PESEL jest konieczne podanie innych danych
identyfikujgcych osobe

3 podkreslié rodzaje zachowan
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Zalyeznik nr 2
WZOR
~NIEBIESKA KARTA - B”
INFORMACJA DLA OSOB DOZNAJACYCH PRZEMOCY DOMOWEJ

Co to jest procedura ,,Niebieskie Karty”?

Sg to rézne dziatania podejmowane w sytuacji podejrzenia lub stwierdzenia stosowania przemocy domowej na
podstawie przepisdéw ustawy o przeciwdziataniu przemocy domowej. Celem procedury ,Niebieskie Karty" jest
zatrzymanie przemocy domowej i udzielenie pomocy i wsparcia Tobie i Twoim najblizszym. Na skutek wszczecia
procedury ,Niebieskie Karty” informacja dotyczaca Twojej sytuacji zostanie przekazana do grupy
diagnostyczno-pomocowej. Wiecej informacji na temat dalszych dziatan uzyskasz podczas spotkania z cztonkami
tej grupy, na ktére zostaniesz zaproszona/(y). W trakcie procedury cztonkowie grupy beda kontaktowac sie takze
Z osoba, ktora przemoc stosuije.

Co to jest przemoc domowa?
Przemoc domowa to jednorazowe albo powtarzajgce sie umysine dziatanie lub zaniechanie, wykorzystujace
przewage fizyczng, psychiczng lub ekonomicznag, naruszajgce prawa lub dobra osobiste osoby doznajgcej
przemocy domowej, w szczegdlnosci:
a) narazajgce te osobe na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia lub mienia,
b) naruszajace jej godnos¢, nietykalnosé cielesng lub wolnos$¢, w tym seksualna,
c) powodujgce szkody na jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym, wywotujace u tej osoby cierpienia lub
krzywde,
d) ograniczajgce lub pozbawiajgce te osobe dostepu do srodkéw finansowych lub mozliwosci podjecia pracy
lub uzyskania samodzielno$ci finansowej,
e) istotnie naruszajgce prywatnosc tej osoby lub wzbudzajgce u niej poczucie zagrozenia, ponizenia lub
udreczenia, w tym podejmowane za pomocg $rodkéw komunikacji elektronicznej.

Kto moze by¢ osoba doznajaca przemocy domowej?

a) matzonek, takze w przypadku gdy matzenstwo ustato lub zostato uniewaznione, oraz jego wstepni (np.
rodzice, dziadkowie, pradziadkowie), zstepni (np. dzieci, wnuki, prawnuki), rodzenstwo i ich matzonkowie,

b) wstepni i zstepni oraz ich matzonkowie,

c) rodzenstwo oraz ich wstepni, zstepni i ich matzonkowie,

d) osoba pozostajgca w stosunku przysposobienia i jej matzonek oraz ich wstepni, zstepni, rodzenstwo i ich
matzonkowie,

e) osoba pozostajgca obecnie lub w przesztosci we wspolnym pozyciu oraz jej wstepni, zstepni, rodzenstwo
i ich matzonkowie,

f) osoba wspolnie zamieszkujgca i gospodarujgca oraz jej wstepni, zstepni, rodzenstwo i ich matzonkowie,

g) osoba pozostajgca obecnie lub w przeszitosci w trwatej relacji uczuciowej lub fizycznej niezaleznie od
wspoélnego zamieszkiwania i gospodarowania,

h) matoletni.

Najczestsze formy przemocy domowej:

Przemoc fizyczna: bicie, szarpanie, kopanie, duszenie, popychanie, obezwtadnianie i inne.

Przemoc psychiczna: izolowanie, wyzywanie, oémieszanie, grozenie, krytykowanie, ponizanie i inne.
Przemoc seksualna: zmuszanie do obcowania ptciowego, innych czynnosci seksualnych i inne.

Przemoc ekonomiczna: nietozenie na utrzymanie oséb, wobec ktérych istnieje taki obowigzek, niezaspokajanie
potrzeb materialnych, niszczenie rzeczy osobistych, demolowanie mieszkania, wynoszenie sprzetow domowych
i ich sprzedawanie i inne.

Przemoc za pomoca $rodkéw komunikaciji elektronicznej: wyzywanie, straszenie, ponizanie osoby w Internecie
lub przy uzyciu telefonu, robienie jej zdjecia lub rejestrowanie filmow bez jej zgody, publikowanie w Internecie lub

rozsytanie telefonem zdje¢, filmow lub tekstow, ktére jg obrazajg lub osmieszajg i inne.

Inny rodzaj zachowan: zaniedbanie, niezaspokojenie podstawowych potrzeb biologicznych, psychicznych
i innych, niszczenie rzeczy osobistych, demolowanie mieszkania, wynoszenie sprzetébw domowych i ich
sprzedawanie, pozostawianie bez opieki osoby, ktéra z powodu choroby, niepetnosprawnosci lub wieku nie moze
samodzielnie zaspokoi¢ swoich potrzeb, zmuszanie do picia alkoholu, zmuszanie do zazywania $rodkow
odurzajgcych, substancji psychotropowych lub lekéw i inne.
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WAZNE

Prawo zabrania stosowania przemocy i krzywdzenia swoich bliskich. Jezeli Ty lub kto$ z Twoich bliskich
jest osobg doznajaca przemocy domowej, nie wstydz sie prosi¢ o pomoc. Wezwij Policje, dzwonigc na numer
alarmowy 112. Prawo stoi po Twojej stronie!

Masz prawo do zlozenia zawiadomienia o popetnieniu przestepstwa z uzyciem przemocy domowej do
Prokuratury, Policji lub Zandarmerii Wojskowej.

Mozesz takze zwrdcic sie po pomoc do podmiotéw i organizacji realizujgcych dziatania na rzecz
przeciwdziatania przemocy domowe;.
Pomoga Ci:
= Osrodki pomocy spolecznej — w sprawach socjalnych, bytowych i prawnych.
= Powiatowe centra pomocy rodzinie — w zakresie prawnym, socjalnym, terapeutycznym lub udzielg informacji
na temat instytucji lokalnie dziatajacych w tym zakresie w Twojej miejscowosci.
® Osrodki interwencji kryzysowej i Osrodki wsparcia — zapewniajgc schronienie Tobie i Twoim bliskim, gdy
doznajesz przemocy domowej, udzielg Ci pomocy i wsparcia w przezwyciezeniu sytuacji kryzysowej, a takze
opracujg plan pomocy.
= Specjalistyczne osrodki wsparcia dla oséb doznajacych przemocy domowej — zapewniajgc bezptatne
catodobowe schronienie Tobie i Twoim bliskim, gdy doznajesz przemocy domowej, oraz udzielg Ci
kompleksowej, specjalistycznej pomocy w zakresie interwencyjnym, terapeutyczno-wspomagajgcym oraz
potrzeb bytowych.

= Okregowe osrodki i lokalne punkty dziatajgce w ramach Sieci Pomocy Pokrzywdzonym Przestepstwem
— zapewniajac profesjonalng, kompleksowa i bezptatng pomoc prawna, psychologiczna, psychoterapeutyczng
i materialna.

= Sady opiekuncze — w sprawach opiekunczych i alimentacyjnych.
= Placéwki ochrony zdrowia — np. uzyskac zaswiadczenie lekarskie o doznanych obrazeniach.

= Komisje rozwigzywania probleméw alkoholowych — podejmujac dziatania wobec osoby naduzywajgcej
alkoholu.

= Punkty nieodptatnej pomocy prawnej — w zakresie uzyskania pomocy prawne;j.

Wykaz placéwek funkcjonujagcych na Twoim terenie, udzielajacych pomocy i wsparcia osobom
doznajacym przemocy domowej

Uwaga: (dane wprowadza zespot interdyscyplinarny):

Lp. | Nazwa instytucji/organizacji | Adres instytucji/organizaciji Telefon Adres e-mail

Mozesz zadzwoni¢ do:

= Ogoélnopolskiego Pogotowia dla Ofiar Przemocy w Rodzinie ,Niebieska Linia" tel. 800 12 00 02 (linia
catodobowa i bezptatna), w poniedziatki w godz. 18%°—22% mozna rozmawia¢ z konsultantem w jezyku angielskim,
a we wtorki w godz. 18%°-22% w jezyku rosyjskim. Dyzur prawny tel. (22) 666 28 50 (linia ptatna, czynna
w poniedziatek i wtorek w godzinach 17%-21%) oraz tel. 800 12 00 02 (linia bezptatna, czynna w érode w godzinach
18%0-22%). Poradnia e-mailowa: niebieskalinia@niebieskalinia.info. Cztonkowie rodzin z problemem przemocy
i problemem alkoholowym moga skonsultowac sie takze przez SKYPE: pogotowie.niebieska.linia ze specjalista
z zakresu przeciwdziatania przemocy W rodzinie — konsultanci postuguja sie jezykiem migowym.

= Ogolnokrajowej Linii Pomocy Pokrzywdzonym tel. +48 222 309 900 przez catg dobe mozna anonimowo

uzyskac informacje o mozliwosci uzyskania pomocy, szybka porade psychologiczng i prawnag, a takze umoéwié sie
na spotkanie ze specjalistami w dowolnym miejscu na terenie Polski. Mozliwe sg konsultacje w jezykach obcych
oraz w jezyku migowym.

= Policyjny telefon zaufania dla oséb doznajacych przemocy domowej nr 800 120 226 (linia bezptatna przy
potaczeniu z telefonow stacjonarnych, czynna codziennie w godzinach od 9% do 15%, od godz. 15% do 9% wigczony
jest automat).
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Zalacznik nr 4

do Procedury podejmowania interwencji

w sytuacji podejrzenia krzywdzenia

lub posiadania informacji o krzywdzeniu maloletniego

Pieczed
Nr pisma wychodzacego
Miejscowos¢, dnia ... E

Prokuratura Rejonowa

(nazwa i adres Prokuratury Rejonowej
wtasciwej dla miejsca popetniania przestgpstwa)

Zawiadamiajacys = csssseenesanssesniesssssivssssssisississes

ReEprezentowany Przez: ..occcecceeereereeieesieeseenee s e siee s e e
(imig i nazwisko reprezentanta podmiotu medycznego)
AATES .o

ZAWIADOMIENIE O PODEJRZENIU POPELNIENIA PRZESTEPSTWA

Dzialajac W IMICNIU  ..ooveoeriiiiicieieeeee e sktadam zawiadomienie o podejrzeniu
popelnienia. Prrestepste. o s s s imms (wskazaé nazwe lub opisa¢ zdarzenie) Przez
(imie i nazwisko domniemanego sprawcy) na matoletnim/maloletniej
(imie i nazwisko, data urodzenia), zamieszkalego/zamieszkalej

Uzasadnienie
W tkcie WYKORYWENIE PITER .mmmumcanronsusssnssmss s mmssssinsastamsmmse A ass s (imig i nazwisko pracownika)
obowigzkow stuzbowych polegajacych na ... (np. prowadzeniu procesu diagnostyczno-
terapeutycznego, procesu terapeutycznego, procesu usprawniania — rehabilitacji) ..........cooooeviiiiiiiiiiinn..
........................................................... (imig i nazwisko maloletniej) — ujawni%/a )11
(np. niepokojqce tresci dotyczgce zachowan na tle seksualnym, zglosit akt gwattu, wykorzystania seksualnego).

[Opis zdarzenia, dalsze ustalenia: warto doda¢ kiedy i gdzie doszto do zdarzenia, czy byli Swiadkowie|

Majac na uwadze powyzsze informacje, a takze dobro i bezpieczenstwo maloletniego/matoletniej, wnosz¢
0 wWszczgcie postgpowania w tej sprawie.

Osoba prowadzaca leczenie/rehabilitacjg Jest: .......cocovveerireiieririnircnineenens (imig i nazwisko pracownika, telefon stuzbowy,
adres podmiotu medycznego)

ZASTEPCA ...... X .;:..‘.l.(:;.............‘ ..................
‘—'é ds. Administracy El(j‘n!'icczr:;‘c' Bl
Z7 GLOWNAMKEGOWA
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Zalacznik nr 5

do Procedury podejmowania interwencji

w sytuacji podejrzenia krzywdzenia

lub posiadania informacji o krzywdzeniu maloletniego

Pieczed
Nr pisma wychodzgcego
............................... ,dnia ..o,
Sad Rejonowy* W.......oooiviiiiiiiiiii i,
N1/ T NG sttt oo T AT RGBS AT SR 3
REPICZEDTOMWAIIYIPIZOZS wcomrsassrscrsrcsowsrmssess ot s s s s s s 68005 R 00 B
Adres;ido korespontenicis. s s mmmmanmams i s A R SRS
Uezestniey [FOSIEDOWANTAL wosswms yrmesss s vs s s s s S A e A e TS AR A S e (imiona i nazwiska rodzicow)
........................................................................................................................... (adres zamieszkania)
Rodzicematoletiego: - ommmmsavsssmssvmmmoss mmsss s s s e s s e (imi¢ i nazwisko dziecka, data urodzenia)
WNIOSEK O WGLAD W SYTUACJE DZIECKA
Niniejszym wnoszg 0 wglad w sytuacje matoletni€go ...........o.ivniuiiniii e e et

(imig i nazwisko dziecka, data urodzenia**) i wydanie odpowiednich zarzadzen opiekunczych.

Uzasadnienie
Z informacji uzyskanych od pracownikéw/wspolpracownikow/wolontariuszy bedacych w kontakcie z matoletnim/a wynika,
ze rodzina nie ma zatozonej Niebieskiej Karty. Majac powyzsze fakty na uwadze mozna przypuszczaé, ze dobro
LT (0 (i 03 (< R JESt. ZARTOZONE Bl assminsawensmsmsmsis A ames
..................................................................................... nie wykonuja wiasciwie wiladzy rodzicielskie;.
Dlatego wniosek o wglad w sytuacje rodzinng matoletniego/ja i ewentualne wsparcie rodzicéw jest uzasadniony.
Pracownikiem opiekujacym si¢ maloletnim/a W OrganmiZacji JESt ...........coouiunirnin it e s

(imig, nazwisko, telefon stuzbowy, adres placowki).

Zataczniki:
1. Ew. dokumenty, jesli sa dostepne.
2. Odpis pisma.

*Wniosek nalezy ztozy¢ do sadu wlasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka, nie zameldowania.
**Nalezy zawsze poda¢ imi¢ i nazwisko dziecka i adres jego pobytu. Tylko w takim wypadku sad moze skutecznie pomoc, m.in.
poprzez wystanie do rodziny kuratora na wywiad. ZASTEPC YREK T L

PRZELOZONA PIELEGNIAREK 7 ds. Administra -Ekoncmiczn,,
% Q( GLOW IEGOWA

W MR Pte-ucha mgr Justyna Wisetka



Zalacznik nr 5

do Standardéw ochrony matoletnich
w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym
Szpitalu Opieki Diugoterminowej w Jaworzu

MONITORING POLITYKI OCHRONY DZIECI

z dnia 13.08.2024 r.

Ankieta ewaluacyjna kierowana do wszystkich pracownikéw

. _ Odpowiedz
.p- Pytanie TAK NIE
1. | Czy wiesz, ze w Szpitalu ustalono Standardy ochrony matoletnich?

2. | Czy wiesz, gdzie Standardy ochrony matoletnich sg dostgpne?
3 Czy potrafisz rozpozna¢ symptomy stosowania przemocy/krzywdzenia
" | wzgledem matoletnich Pacjentow?
4. | Czy wiesz jak reagowac na symptomy krzywdzenia matoletnich Pacjentow?
5. | Czy znasz kodeks bezpiecznych relacji z Pacjentem maloletnim?
6. | Czy zauwazyle$ naruszenie Standardéw ochrony maloletnich?
- Czy wiesz do kogo zglasza¢ zdarzenia zagrazajgcego pacjentowi
" | maloletniemu?
g Czy dokonates zgloszenia zdarzenia zagrazajgcego pacjentowi matoletniemu
" | w przeciggu ostatnich 12 miesigecy?
Czy uwazasz, ze Standardy ochrony matoletnich potrzebuja
uzupelnienia/aktualizacji?
Jesli ,,TAK” podaj zakres zmiany
9.
Uwagi na temat Standardéw
10.
<D
0 ZASTEPCA DfRES
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Zalgcznik nr 6

do Standardow ochrony matoletnich

w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym
Szpitalu Opieki Diugoterminowej w Jaworzu

z dnia 13.08.2024 .

ZASADY 1 SPOSOB UDOSTEPNIANIA
STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH

1. Zasady i sposéb udostepniania ustalono w celu zapewnienia znajomosci i dostepu do standardéw ochrony
matoletnich wsréd wszystkich pracownikow Szpitala, 0séb wspotpracujacych oraz 0sob przebywajacych na
terenie Oddziatu dla Dzieci i Mlodziezy w tym Pacjentom (dzieciom), rodzicom i opiekunom;

2. Sposo6b postepowania:
1) Zapoznanie ze Standardami os6b nowozatrudnionych lub rozpoczynajacych wspélprace

— Kazdy nowo zatrudniony pracownik Szpitala lub osoba wspolpracujaca zapoznaje si¢ ze
Standardami i przyjmuje do stosowanie poprzez zlozenie osobistego podpisu pod formularzem,
stanowigcym Zalgcznik nr 1.

— Formularz powinien by¢ wypeiony najpozniej w dniu rozpoczecia wspolpracy i przechowywany
w teczce akt osobowych lub w dokumentacji os6b wspotpracujacych.

2) Zapoznanie ze Standardami oséb zatrudnionych lub wspélpracujacych, w tym zapoznanie

z aktualizacja dokumentow

— Osoby zatrudnione i wspdlpracujace w okresie przed wdrozeniem Standardéow zapoznaja si¢ ze
Standardami udostgpnionymi w folderze z procedurami akredytacyjnymi dostepnym na pulpitach
komputerow i potwierdzaja zapoznanie w formularzu ustalonym w Zalgczniku nr 2.

— W przypadku aktualizacji Standardéw Kierownik komorki organizacyjnej lub bezposredni
przetozony  informuje Pracownikéw i osoby wspolpracujace o aktualizacji dokumentu,
konieczno$ci zapoznania si¢ z dokumentem udostgpnionym w folderze z procedurami
akredytacyjnymi; Potwierdzenie zapoznania si¢ zgodnie z Zatacznikiem nr 2 przekazuje do Dziatu
Kadr i Plac.

3) Dostep do Standardow:

e dla Pracownikéw Szpitala:
— w formie papierowej: na tablicy informacyjne;j,
— w formie elektronicznej: w folderze z procedurami akredytacyjnymi dostgpnym na pulpitach

komputerdw,

e dla pozostatych osdb:
— w formie papierowej: na tablicy informacyjne;j,
— w formie elektronicznej: stronie internetowej rehabilitacja-jaworze.com.pl.

) |ELEGNIAREK

SPECJALISTA PRZELOI

ds. izacii

nar DOF
mgré{m zyna Wawrzuta mgr DOFe


jaworze.com.pl

Zalgcznik 1
do Zasad i sposobu udostgpniania
Standardéw ochrony matoletnich

Oswiadczam, ze zapoznalem si¢ ze Standardami ochrony maloletnich w Beskidzkim Zespole Leczniczo —

Rehabilitacyjnym Szpitalu Opieki Dlugoterminowej w Jaworzu i zobowiazuje si¢ do ich przestrzegania.

Imig, nazwisko

Stanowisko

ZASTEPCA DMREKTORA

ds. Administrac

SP‘FCJAUSTA
as, Omws

izac

mgr Katarzyna Wawr zuta
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Zalacznik 2
do Zasad 1 sposobu udostepniania
Standardow ochrony matoletnich

Potwierdzam zapoznanie si¢ ze Standardami ochrony maloletnich w Beskidzkim Zespole Leczniczo —

Rehabilitacyjnym Szpitalu Opieki Dlugoterminowej w Jaworzu (wydanie nr ... z dnia

cresseenssnssnsnnennenness) | ZODOWiIgZuje si¢ do ich przestrzegania.

L.p.

Imie

Nazwisko

Podpis

ZASTEPCA

ds. Administracyj

SPECJALISTA

Ch-

nrzacil

mgr Katarzyna Wawrzuta
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11.

12.
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Zalgcznik nr 7

do Standardoéw ochrony matoletnich

w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym
Szpitalu Opieki Diugoterminowej w Jaworzu

z dnia 13.08.2024 r.

ZASADY BEZPIECZNYCH RELACJI MIEDZY MALOLETNIMI PACJENTAMI
w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym
Szpitalu Opieki Dhugoterminowej w Jaworzu

Pacjenci maloletni maja obowiazek przestrzegania zasad i norm zachowania okreslonych w regulaminach
Szpitala, Oddziatu oraz w niniejszym dokumencie.
Pacjenci matoletni uznajg prawo innych Pacjentéw do odmiennosci i zachowania tozsamosci ze wzgledu
na: pochodzenie etniczne, geograficzne, narodowe, religie, status ekonomiczny, cechy rodzinne, wiek, pteé,
orientacj¢ seksualna, cechy fizyczne, niepelnosprawnos¢. Nie naruszajg praw innych Pacjentéw — nikogo
nie dyskryminuja ze wzgledu na jakakolwiek jego odmiennosé.
Zachowanie i postgpowanie matoletnich Pacjentéw wobec innych matoletnich 0séb nie narusza ich poczucia
godnosci/wartosci osobistej. Pacjenci sa zobowiazani do respektowania praw i wolnosci osobistych innych
maloletnich, ich prawa do wlasnego zdania, do poszukiwan i popehiania bledéw, do wlasnych pogladéw,
wygladu i zachowania — w ramach spotecznie przyjetych norm i wartosci.
Kontakty migdzy matoletnimi Pacjentami cechuje zachowanie przez nich wysokiej kultury osobistej, np.
uzywanie zwrotdw grzecznosciowych typu prosze, dzigkuje, przepraszam; uprzejmosé: zyczliwo$é;
poprawny, wolny od wulgaryzméw jezyk; kontrola swojego zachowania i emocji; wyrazanie sadow i opinii
w spokojny sposob, ktory nikogo nie obraza i nie krzywdzi.
Matloletni Pacjenci buduja wzajemne relacje poprzez niwelowanie konkurencyjnosci miedzy sobg w réznych
obszarach zycia, wzajemne zrozumienie oraz konstruktywne, bez uzycia sity rozwigzywanie probleméw
1 konfliktéw miedzy soba. Akceptuja i szanujg siebie nawzajem.
Maloletni Pacjenci okazuja zrozumienie dla trudnosci i probleméw innych o0séb i oferujg im pomoc. Nie
kpia, nie szydza z ich stabosci, nie wySmiewajg ich, nie krytykuja.
W kontaktach miedzy soba maloletni Pacjenci nie powinni zachowywaé sie prowokacyjnie
i konkurencyjnie. Nie powinni réwniez mie¢ poczucia zagrozenia czy odczuwac wrogosci ze strony innych
matoletnich Pacjentow.
Matoletni Pacjenci maja prawo do wtasnych pogladéw, ocen i spojrzenia na $wiat oraz wyrazania ich, pod
warunkiem, ze sposob ich wyrazania wolny jest od agresji i przemocy oraz nikomu nie wyrzadza krzywdy.
Bez wzgledu na powdd, agresja i przemoc fizyczna, stowna lub psychiczna nigdy nie moze by¢ przez nich
akceptowana lub usprawiedliwiona. Uczniowie nie majg prawa stosowac z jakiegokolwiek powodu stowne;j,
fizycznej i psychicznej agresji i przemocy wobec innych matoletnich Pacjentow.
Uczniowie maja obowiazek przeciwstawiania si¢ wszelkim przejawom brutalnosci i wulgarnosci oraz
informowania Personelu Szpitala o zaistniatych zagrozeniach.
Jedli Maloletni Pacjent jest $wiadkiem stosowania przez innego Pacjenta jakiejkolwiek formy agresji lub
przemocy, ma obowiazek reagowania na nig.
Jedli Matoletni Pacjent stat si¢ ofiarg agresji lub przemocy, moze uzyska¢ pomoc, zgodnie z postepowaniem
ustalonym w Standardach ochrony matoletnich.
Niedozwolone zachowania maloletnich Pacjentow:
1) Stosowanie agresji i przemocy wobec Pacjentéw/innych oséb:
a) agresji i przemocy fizycznej w réznych formach
np.:  bicie/uderzenie/popychanie/kopanie/opluwanie/wymuszenia, napastowanie seksualne,
naduzywanie swojej przewagi nad inng osoba, fizyczne zaczepki, zmuszanie innej osoby do
podejmowania niewlasciwych dzialan, rzucanie w kogos przedmiotami;
b) agresji 1 przemocy stownej w réznych formach
np.: obelgi, wyzwiska, wysmiewanie, drwienie, szydzenie z ofiary, bezposrednie obrazanie ofiary;
plotki i obrazliwe zarty, przedrzeznianie ofiary, grozby:
¢) agresji i przemocy psychicznej w réznych formach
np.: ponizanie, wykluczanie/izolacja/milczenie/manipulowanie, pisanie na Scianach, wulgarne
gesty, sledzenie/szpiegowanie, obrazliwe SMSy i MMSy, wiadomosci na forach internetowych lub
tzw. pokojach do czatowania, telefony i e-maile zawierajace grozby, ponizajace, wulgarne,
zastraszajgce, niszczenie/zabieranie rzeczy nalezacych do ofiary, straszenie, gapienie sig,
szantazowanie.



2) Stwarzanie niebezpiecznych sytuacji np. rzucanie kamieniami, posiadanie ostrych narzedzi, innych
niebezpiecznych przedmiotow i substancji (Srodkéw pirotechnicznych, tancuchéw, nozy, zapalniczek),
uzywanie ognia na terenie Szpitala.

3) Nieuzasadnione, bez zgody Personelu/opiekuna opuszczania terenu Szpitala.

4) Nieprzestrzeganie zasad bezpieczenstwa, celowe zachowania zagrazajace zdrowiu badz zyciu.

5) Uleganie natogom, np. palenie papieroséw, picie alkoholu.

6) Rozprowadzanie i stosowanie narkotykdéw/srodkéw odurzajacych.

7) Niestosowne odzywanie si¢ do matoletnich Pacjentéw lub innych oséb.

8) Uzywanie wulgaryzmow.

9) Niszczenie lub nieszanowanie wiasnos$ci innych 0s6b oraz mienia Szpitala.

10) Kradziez/przywlaszczenie wtasnosci matoletnich Pacjentow lub innych oséb oraz mienia Szpitala.

11) Wytudzanie pienigdzy lub innych rzeczy od matoletnich Pacjentow.

12) Wystugiwanie si¢ innymi matoletnimi Pacjentami w zamian za korzysci materialne.

13) Rozwigzywanie w sposob sitowy konfliktéw z innymi osobami. Udziat w bojce.

14) Szykanowanie innych maloletnich Pacjentéw lub innych oséb z powodu odmiennosci przekonan,
religii, $wiatopogladu, plci, poczucia tozsamosci, pochodzenia, statusu ekonomicznego i spotecznego,
niepetnosprawnosci, wygladu.

15) Niereagowanie na niewlasciwe zachowania innych matoletnich Pacjentéw lub innych oséb (bicie,
wyzywanie, dokuczanie).

16) Znecanie si¢ (wspdtudzial w znecaniu si¢ nad innymi matoletnimi Pacjentami, zorganizowana przemoc,
zastraszanie).

17) Aroganckie/niegrzeczne zachowanie wobec innych matoletnich Pacjentéw ( wulgaryzmy, ktamanie,
oszukiwanie).

18) Fotografowanie lub filmowanie zdarzen z udziatem innych matoletnich Pacjentéw lub oséb bez ich
zgody.

19) Upublicznianie materiatéw i fotografii bez zgody obecnych na nich oséb.

20) Stosowanie wobec innych maloletnich Pacjentéw lub 0séb réznych form cyberprzemocy.

ZASTﬁP(_A [3) KTCF
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Zalgcznik nr 8

do Standardow ochrony matoletnich

w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym
Szpitalu Opieki Diugoterminowej w Jaworzu

STANDARDY OCHRONY MALOLETNICH
w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym
Szpitalu Opieki Dlugoterminowej w Jaworzu
(WERSJA DLA DZIECI)

Standardy ochrony matoletnich, okreslane w skrécie Standardy, to dokument, ktéry zostal stworzony po to,
by zapewni¢, Wam, Dzieciom-Pacjentom godnos¢ i szacunek oraz by chroni¢ Was przed krzywdzeniem.
Szczegblnie zalezy nam zebyscie w Beskidzkim Zespole Leczniczo — Rehabilitacyjnym Szpitalu Opieki
Dhugoterminowej w Jaworzu czuli si¢ bezpiecznie i komfortowo.

Pojecia i definicje:

Zeby latwiej bylo zrozumieé niektore pojecia, przyblizamy tutaj ich definicje:

Szpital — Beskidzki Zespot Leczniczo — Rehabilitacyjny Szpital Opieki Diugoterminowej w Jaworzu;

Dziecko — kazdy, kto nie ukonczyt 18 lat;

Krzywdzenie — zrobienie czegos cheacy lub niechcacy przez osobe dorostg lub inne dziecko, ktore negatywnie,
czyli zle wpltywa na Twdj rozwéj;

Interwencja — inaczej dzialanie, tutaj oznacza reakcj¢ na objawy krzywdzenia i podjecie krokéw celem
zabezpieczenia Dziecka.

Elementy Standardéw:

I. Rozpoznawanie krzywdzenia dziecka

1.
2,

Wszyscy pracownicy Szpitala muszg reagowac, gdy Tobie lub innemu dziecku dzieje si¢ krzywda.

Istniejg rozne formy krzywdzenia:

— przemoc fizyczna jest wtedy, gdy na przyktada ktos Cig popycha, uderza, szczypie, kopie lub rzuca
w Ciebie przedmiotami;

— przemoc psychiczna to na przykfad obrazanie, oSmieszanie, wyzywanie, wysmiewanie,

— wykorzystanie seksualne to na przykfad zmuszanie do ogladania nagich os6b, robienie zdje¢ lub
nagrywanie dzieci bez ubran, zmuszanie do dotykania miejsc intymnych innych oséb,

— zaniedbywanie to na przykfad niezapewnienie jedzenia, odpowiedniego ubrania lub $rodkow do
mycia, to takze pozostawianie dzieci na dworze bez opieki dorostych, nie wysytanie dziecka do
szkoty lub niechodzenie do lekarza.

Jesli doswiadczasz jakiejkolwiek z wyzej wymienionych form krzywdzenia ze strony oséb dorostych

lub innych dzieci powiedz o tym pielegniarce lub lekarzowi lub innej osobie z personelu. Wowczas

stosownie do zgtoszonej sytuacji zostanie uruchomiona odpowiednia procedura.

II. Podjecie dziatan

L.

Jesli cos$ Cig niepokoi, nie czujesz si¢ bezpiecznie i nam o tym mowisz, podejmujemy wtedy dzialanie,
czyli interwencje. Taka interwencja jest podejmowana takze wtedy, gdy sami zauwazymy, ze co$ nie
jest dla Ciebie bezpieczne. Chcemy zebys$ zawsze czut si¢ komfortowo i mial szanse si¢ rozwijac.
Czasami mozemy wezwac Policje, zeby wspierata nas w dziataniu, czasami wypelniamy specjalny
dokument i przekazujemy dalej, czasami mozemy napisa¢ pismo do Sadu Rodzinnego, by ten wydat
odpowiednie zalecenia. Wszystko po to zebys czut si¢ bezpieczny.

III. Wybér pracownikow i szkolenie pracownikow

1.

W Szpitalu pracujg rézni specjalisci — np. lekarze, pielggniarki, ratownicy medyczni, fizjoterapeuci,
psycholodzy, logopedzi. Chcemy zebys$ wiedzial, ze kazdy z nich musiat przedstawi¢ odpowiednie
dokumenty, zeby moc tu pracowaé. Te dokumenty potwierdzaja, ze pracownicy wczesniej nie stosowali
przemocy.

Zeby wyréwnaé wiedze pracownikéw i nauczyé ich jak powinni si¢ zachowywaé w réznych sytuacjach
prowadzimy szkolenia. Podczas szkolen omawiamy, co moze niepokoi¢ w kontaktach z osobami
dorostymi lub Twoimi rowiesnikami, co nalezy wtedy zrobié, komu to zglosic.
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IV. Kodeks bezpiecznych relacji

1. Dla Twojego komfortu spisali$my kilka zasad, ktore zobowigzalismy si¢ przestrzegaé jako pracownicy
Szpitala.

2. Napisalismy tam, w jaki sposéb Cig traktowa¢ z szacunkiem i zapewnia¢ Ci bezpieczenstwo.
Napisalismy tez czego nie wolno robi¢ — np. krzyczeé, obrazaé, popychaé. Te zasady nazywaja sie
kodeksem bezpiecznych relacji.

3. Kodeks jest wywieszony na tablicy informacyjnej w Oddziale i dostepny na naszej stronie internetowe;.
Zawsze mozesz go przeczytac, jesli zauwazyltbys/zauwazylabys, ze kto$ tamie zapisy kodeksu powiedz
nam o tym.

V. Bezpieczne korzystanie z Internetu i urzadzen elektronicznych

1. Masz mozliwos¢ skorzystania z sieci Wi-fi. Ta sie¢ jest dostepna po wpisaniu loginu i hasta.

2. Strony internetowe, ktore zawieraja niebezpieczne tresci sg zablokowane, co oznacza, ze nie mozna ich
otworzy¢. Gdybys trafit na strong internetowa, ktdra jest niebezpieczna, a nie zostata zablokowana, daj
nam znac.

3. Masz prawo korzysta¢ z wlasnych urzadzen typu telefon, smartphone, tablet, laptop. Pamietaj, zeby nie
robi¢ tego zbyt czgsto i nie przeszkadza¢ innym, np. stuchajgc zbyt glo$no filmu lub muzyki. Po
zabiegach operacyjnych lub urazach nie powinienes korzysta¢ z ekranéw, poniewaz nie wplywaja one
korzystnie na zdrowie.

4. Jesli bedziesz podczas pobytu tutaj ogladal niebezpieczne strony na swoim telefonie, pracownicy
Szpitala beda chcieli porozmawia¢ o tym z Twoimi rodzicami lub opiekunami.

5. Nikt nie moze Ci¢ nagrywa¢ bez Twojej zgody, Ty takze nie nagrywaj, bez czyjej$ zgody. Czasami
moze si¢ zdarzy¢, ze ktos chce zrobi¢ Ci zdjecie lub nagra¢ — zawsze w takiej sytuacji mozesz si¢ nie
zgodzi¢.

VI. Ocenianie Standardow
Co najmniej raz w roku dokonujemy przegladu Standardéw i jesli zauwazymy potrzebg zmian, musimy ja
wprowadzic.

VII. Udostepnianie Standardow
1. Udostgpnienie nastgpuje w taki sposob zeby zagwarantowac, ze kazdy pracownik Szpitala miat szanse
przeczytac i wraca¢ do tego dokumentu zawsze, gdy bedzie taka potrzeba.
2. Standardy ochrony matoletnich w wersji dla dzieci dostgpne sa na tablicy informacyjnej Oddziatu
i takze na stronie internetowej Szpitala.
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