Pomorskie Centrum Reumatologiczne w<§ Podmiot Leczniczy z udziatem
im, dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie sp. 7 0.0. E Samorzagdu Wojewodztwa Pomorskiego

Zarzadzenie nr 20212024
Zarzadu Spotki
Pomorskie Centrum Reumatologiczne im. dr Jadwigi Titz — Kosko
w Sopocie Spétka z o.0. z siedzibg w Sopocie
z dnia 14 sierpnia 2024 roku

w sprawie: powotania w Pomorskim Centrum Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-Kosko
w Sopocie Spétka z o.0. z siedziba w Sopocie Zespotu ds Ochrony Dzieci/Matoletnich

Na podstawie § 11 ust. 3 i 4 Regulaminu Organizacyjnego Podmiotu Leczniczego Pomorskiego
Centrum Reumatologicznego im. dr Jadwigi Titz — Kosko w Sopocie Sp. z 0.0., ustawy dnia 13 maja
2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscig na tle seksualnym i ochronie matoletnich
oraz ustawy o zmianie ustawy - Kodeks rodzinny i opiekuriczy oraz niektérych innych ustaw z dnia
28 lipca 2023 r. (Dz.U. z 2023 r. poz. 1606), Zarzad Spotki zarzadza, co nastepuije:
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§1

. Powotuje si¢ w Pomorskim Centrum Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie

Spoétka z 0.0. Zespdt ds Ochrony Dzieci/Matoletnich w nastepujgcym sktadzie:

a) Agata Deja-Koronowska — Kierownik Oddziatu Rehabilitacji Ogéinoustrojowe; (Dzieciecej) -
Przewodniczgca Zespotuy,

b) Matgorzata Bo¢kowska - Kierownik Oddziatu Reumatologicznego dla Dzieci,

c) Natalia Orfowska — Psycholog dzieciecy,

d) Honorata Karda - Pielegniarka Oddziatu Reumatologicznego dla Dzieci.

Zespot w wypadku wystapienia potrzeb lub okolicznosci wymagajacych rozszerzenia jego sktadu

osobowego, moze do prowadzenia poszczegdinych prac lub interwencji poszerzaé swoj skiad o

innych pracownikéw lub wspétpracownikéw Spétki.

Powotany w ust. 1 Zespét odpowiedzialny bedzie za;

a) wdrozenie Standardéw ochrony dzieci/matoletnich w Pomorskim Centrum Reumatologicznym
im. dr Jadwigi Titz — Kosko w Sopocie Spétka z o0.0.,

b) reagowanie na sygnaly zgtaszania krzywdzenia dzieci/mafoletnich zgodnie z procedurami
opisanymi w Standardach,

c) podejmowanie dziatart w przypadku krzywdzenia dzieci/matoletnich,

d) wspotprace z rodzicami/opiekunami prawnymi dzieci/matoletnich, z odpowiednimi organami,
stuzbami, w sytuacjach podejrzenia lub stwierdzenia krzywdzenia dzieci/matoletnich,

e) weryfikacjg i analize¢ funkcjonowania Standardéw ochrony dzieci/maioletnich w Pomorskim
Centrum Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz — Kosko w Sopocie Spétka z 0.0.,

f) planowanie szkolen dla pracownikéw Spétki z zakresu ochrony dzieci/mafoletnich,

g) przedktadanie informacji do Zarzadu Spoki o realizacji regulacji dotyczacych ochrony
matoletnich w Pomorskim Centrum Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz — Kosko w Sopocie
Spotka z 0.0. oraz potrzebach ich zmiany lub uzupetnienia.

§2
Zarzadzenie niniejsze wchodzi w zycie z dniem 14 sierpnia 2024 r.
Zarzad Spotki:
Wiceprezes Zarzady
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Pomorskie Centrum Reumatologiczne im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z 0.0.
ul. Grunwaldzka 1-3, 81-759 Sopot
Sad Rejonowy Gdarisk - Pétnoc w Gdarisku VIIl Wydziaf Gospodarczy KRS
KRS nr 0000684944, NIP 585 147 90 28, REGON: 192 587 795, kapitat zaktadowy: 83.970.000,00 zt.
tel. 58 555 75 20, fax. 58 551 14 26
sekretariat@pcrsopot.pl | www.pcrsopot.pl
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Pomorskie Centrum Reumatologiczne w\§ Podmiot Leczniczy z udziatem
im. dr jadwigi Titz-Kosko w Sopocie sp. z 0.0. ko Samorzadu Wojewddztwa Pomorskiego

Zarzadzenie nr .5‘./11./2024

Zarzadu Spolki
Pomorskie Centrum Reumatologiczne im. dr Jadwigi Titz — Kosko
w Sopocie Spétka z o.0. z siedziba w Sopocie
Z dnia 14 sierpnia 2024 r.

W _sprawie: wprowadzenia Standardéw ochrony dzieci/matoletnich w Pomorskim Centrum
Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z o.0. z siedziba w Sopocie

Na podstawie § 11 ust. 3, ust. 4 i ust. 10 Regulaminu Organizacyjnego Podmiotu Leczniczego
Pomorskiego Centrum Reumatologicznego im. dr Jadwigi Titz — Kosko w Sopocie sp. z0.0., art. 22b
i 22c ustawy dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscig na tle
seksualnym i ochronie maloletnich oraz art. 10 ustawy z dnia 28 lipca 2023 r. o zmianie ustawy -
Kodeks rodzinny i opiekuriczy oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. z 2023 r. poz. 1606), Zarzad
Spotki zarzadza, co nastepuje:

§1
1. Wprowadza sig do stosowania w Pomorskim Centrum Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-
Kosko w Sopocie Spétka z 0.0. z siedzibg w Sopocie Standardy ochrony dzieci/matoletnich w
Pomorskim Centrum Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z 0.0. z
siedzibg w Sopocie.
2. Wskazane powyzej Standardy zostang udostepnione do publicznej wiadomosci w widocznym
miejscu w izbie przyjeé, rejestracji i na terenie oddziatéw lub komérek organizacyjnych podmiotu
leczniczego Spétki, w ramach ktorych realizowane sg $wiadczenia/czynno$ci zwigzane z leczeniem
dzieci/matoletnich Iub z opiekg nad nimi, na stronie internetowej Spotki oraz pracownikom Spoétki w
formie elektronicznej za posrednictwem intranetu.
3. Od wejscia w zycie niniejszego zarzadzenia pracownicy Pomorskiego Centrum
Reumatologicznego im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spdtka z o0.0. zobowigzani sg do
zapoznania si¢ ze wskazanymi powyzej dokumentami dotyczacymi ochrony dzieci/matoletnich w
spotce Pomorskiego Centrum Reumatologicznego im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z
0.0., wdrazania, przestrzegania i stosowania ich postanowier.
4. Nadzér nad wdrazaniem, przestrzeganiem i stosowaniem wskazanych powyzej Standardéw
powierza si¢ powotanemu Zespotowi ds. Ochrony Dzieci/Matoletnich.

§ 2

Zarzgdzenie niniejsze wchodzi w zycie z dniem 14 sierpnia 2024 r.
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nggcznik:
- Standardy ochrony dzieci/matoletnich w Pomorskim Centrum Reumatologicznym im. dr Jadwigi

Titz-Kosko w Sopocie Spétka z 0.0. z siedzibg w Sopocie wraz z zatgcznikami.

Pomorskie Centrum Reumatologiczne im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z 0.0.
ul. Grunwaldzka 1-3, 81-759 Sopot

; - Sad Rejonowy Gdarisk - Pétnoc w Gdarisku VIil Wydziat Gospodarczy KRS e

' KRS nr 0000684944, NIP 585 147 90 28, REGON: 192 587 795, kapitat zaktadowy: 83.970.000,00 zt. [
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STANDARDY OCHRONY
DZIECI/OSOB MALOLETNICH

W POMORSKIM CENTRUM

REUMATOLOGICZNYM IM. DR JADWIGI

TITZ-KOSKO W SOPOCIE SPOLKA Z 0.0.
Z SIEDZIBA W SOPOCIE

Sierpien 2024
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Preambula

Majac na uwadze wynikajace z ustawy dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom
przestepczoscia na tle seksualnym i ochronie matoletnich obowigzki prawne wprowadzenia przez
podmioty wykonujace dzialalnos¢ leczniczg standardéw w zakresie niezbgdnym do zapewnienia
ochrony dzieci/matoletnich oraz uznajac istotng potrzebg zapewnienia poszanowania praw dzieci, w
szczegolnoéci prawa do ochrony ich godnosci i wolnosci od wszelkich form krzywdzenia zostaje
wprowadzony i wdrozony niniejszy dokument, ktéry ma stanowi¢ podstawowy zbi6r standardow, zasad
i procedur postgpowania w przypadku podejrzenia, ze dzieckw/maloletniemu, ktére zostaje przyjete w
Pomorskim Centrum Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spdtka z 0.0. z siedziba
w Sopocie w zwigzku z udzielaniem mu §wiadczen zdrowotnych lub przebywa w Pomorskim Centrum
Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z o.0. dzieje si¢ krzywda oraz w celu
zapobiegania takim zagrozeniom.

L. Podstawy prawne

Aktami prawnymi zawierajacymi regulacje z zakresu ochrony dzieci/matoletnich sg:

1) Konwencja o prawach dziecka przyjeta przez Zgromadzenie Ogélne Narodow Zjednoczonych
dnia 20 listopada 1989 r. (Dz. U. z 1991 r. Nr 120, poz. 526 z p6zn. zm.),

2) Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 1. (Dz. U. z 1997 r., Nr 78, poz.
483 z pézn. zm.),

3) Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (tj. Dz. U.z
2024 r. poz. 581),

4) Ustawa z dnia 6 stycznia 2000 r. o Rzeczniku Praw Dziecka (tj. Dz. U. z 2023 r. poz. 292),

5) Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tj. Dz. U. 22024 r. poz. 799 z pdzn.
zm.),

6) Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty (tj. Dz. U. 22023 r. poz.
1516 z pézn. zm.), »

7) Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (tj. Dz. U. z 2024 r. poz.
814),

8) Ustawa z dnia 8 czerwca 2001 r. o zawodzie psychologa i samorzadzie zawodowym
psychologdw (tj. Dz. U. 2019 r. poz. 1026),

9) Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 1. o ochronie zdrowia psychicznego (t,j. Dz. U. z 2024 r. poz.
917),

10) Ustawa z dnia 29 lipca 2005 . o przeciwdziataniu przemocy domowej (tj. Dz. U. z 2024 r. poz.
424 7 p6zn. zm.),

11) Ustawa z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestgpczoscia na tle
seksualnym i ochronie matoletnich (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 560),

12) Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 17 z p6Zn. zm.),

13) Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks postgpowania karnego (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 37z
p6Zn. zm.),

14) Ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. 0 wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastgpczej (t.j. Dz. U.
z 2024 r. poz. 177 z pézn. zm.),

15) Ustawa z dnia 28 lipca 2023 r. 0 zmianie ustawy - Kodeks rodzinny i opiekuriczy oraz niektérych
innych ustaw (Dz. U. z 2023 r. poz. 1606),

16) Ustawa z dnia 25 lutego 1964 r. Kodeks rodzinny i opiekunczy (tj. Dz. U. z 2023 r. poz. 2809
z pdzn. zm.), :

17) Ustawa z dnia 17 listopada 1964 r. Kodeks postgpowania cywilnego (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz.
1550 z pézn. zm.).

IL. Postanowienia wstgpne
1. W celu zapewnienia dzieciom/osobom matoletnim nalezytej ochrony w Pomorskim Centrum
Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z 0.0. z siedzibg w Sopocie w zwigzku

z udzielaniem im $wiadczen zdrowotnych, wprowadzone zostaja niniejsze ,,Standardy ochrony
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dzieci/os6b maloletnich w Pomorskim Centrum Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-Kosko w
Sopocie Spétka z o.0. z siedziba w Sopocie”, zwane dalej ,,Standardami”.
2. W niniejszych Standardach beda stosowane nastepujace definicje:

a) Spotka — rozumie si¢ przez to Pomorskie Centrum Reumatologiczne im. dr Jadwigi Titz-Kosko
w Sopocie Spétka z o.0. z siedziba w Sopocie, ul. Grunwaldzka 1-3, 81-759 Sopot, wpisana do
rejestru przedsigbiorcéw Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy
Gdansk - Pétnoc w Gdansku VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod
numerem KRS 0000684944, NIP: 5851479028, REGON: 192587795,

b) Podmiot leczniczy ~ podmiot wykonujacy dzialalno$é lecznicza prowadzony przez Pomorskie
Centrum Reumatologiczne im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z 0.0. z siedzibg w
Sopocie,

¢) Zarzad Spolkki — rozumie si¢ przez to osobg/osoby zarzadzajace Pomorskim Centrum
Reumatologicznym im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z o.0. z siedzibg w Sopocie,

d) pracownik Spétki — rozumie si¢ przez to osobe wchodzaca w sktad personelu medycznego i
niemedycznego Spotki, niezaleznie od podstawy prawnej wykonywania przez nia pracy lub
$wiadczenia ushug na rzecz Spétki,

e) maloletni, dziecko — rozumie si¢ przez to osobe, ktéra nie ukoficzyta 18 roku zycia,

f) opiekun prawny dziecka/maloletniego — osoba uprawniona do reprezentacji
dziecka/matoletniego, w szczegdlnosci jego rodzic lub opiekun prawny; do celéw niniejszych
Standardéw opiekunem jest réwniez rodzic zastepczy dziecka/matoletniego,

g) obca osoba dorosta - to kazdy czlowiek powyzej 18 roku zycia, ktory nie jest dla
dziecka/maloletniego jego rodzicem lub opiekunem prawnym,

h) krzywdzenie dziecka/matoletniego — popetnienie czynu zabronionego lub czynu karalnego na
szkodg dziecka/maloletniego przez jakakolwiek osobe, w tym pracownika Spétki lub zagrozenie
dobra dziecka/matoletniego, w tym jego zaniedbywanie. Na szkode dziecka/matloletniego mogg
by¢ popetione wszystkie przestgpstwa, jakie mogg byé popehione przeciwko osobom. dorostym,
a dodatkowo przestgpstwa, ktére moga byé popelnione wytacznie przeciwko
dzieciom/maloletnim (np. wykorzystywanie seksualne z art. 200 kodeku karnego). Z uwagi na
specyfike dzialalnosci podmiotéw leczniczych, przestgpstwami, do ktérych najczesciej moze
doj$¢ na ich terenie bedg przestepstwa przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci, w
szczegblnosci zgwalcenie (art. 197 kodeksu karnego), seksualne wykorzystanie niepoczytalnoéci
i bezradnosci (art. 198 kk), seksualne wykorzystanie zaleznosci lub krytycznego potozenia (art.
199 kk), scksualne wykorzystanie osoby ponizej 15 roku zycia (art. 200 kk), grooming
(uwiedzenie maloletniego za pomocg $rodkéw porozumiewania si¢ na odlegtosé — art. 200a kk),
a takze przestgpstwa dotyczace naruszenia nietykalnosci cielesnej (art. 217 kk),

i) pacjent - rozumie si¢ przez to osobg korzystajaca ze $wiadczeni zdrowotnych realizowanych przez
podmiot leczniczy Spotki,

J) Zespdt — powolany przez Zarzad Spéiki Zespét ds. Ochrony Dzieci/Maloletnich realizujacy
zadania w zakresie wdrozenia, realizacji i ewaluacji niniejszych Standardéw.

IIX. Zasady ogélne

1. Naczelna zasada wszystkich czynnosci podejmowanych przez pracownikéw Spolki jest dziatanie dla
dobra dziecka/matoletniego i w jego najlepszym interesie.

2. Pracownicy Spotki powinni traktowaé kazde dziecko/matoletniego z szacunkiem oraz uwzgledniaé
jego godnos¢ i potrzeby w dopuszczalnym prawem zakresie, niezaleznie od przyshugujacych mu praw
jako pacjenta podmiotu leczniczego Spotki. Niedopuszczalne jest stosowanie przemocy wobec
dziecka/matoletniego w jakiejkolwiek formie. Pracownicy Spétki opisane powyzej cele zapewnienia
ochrony dzieciom/matoletnim oraz poszanowania praw dzieci realizuja dzialajac w ramach
obowigzujacego prawa, przepiséw wewnetrznych Spétki oraz swoich kompetencii.

3. Na kazdym etapie stosowania procedur wynikajacych ze Standardow nalezy pamigtaé, ze moga one
stanowi¢  niedogodno$¢/dolegliwoé¢ dla innych pacjentéw, jak i rodzicéw/opiekunéw
dzieci/matoletnich, w zwigzku z czym nalezy wykazywaé zrozumienie dla reakcji pacjentow,
rodzicow/opiekunéw na powyzsze i thumaczyé im konieczno$é, zaréwno faktyczna jak i prawna,
realizacji przez Spolke procedur zawartych w niniejszych Standardach. Reakcja pacjentéw, jak i
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rodzicéw/opiekunéw dzieci/matoletnich nie moze stanowié powodu do odstgpienia od procedur
przewidzianych niniejszymi Standardami.

4. Wszelkie procedury przewidziane Standardami nalezy stosowalé z zachowaniem zasady
proporcjonalnosci wzgledem zaistniatej sytuacji i w sposob racjonalny.

5. Pracownicy Spoiki powinni w kontaktach z dzieémi/matoletnimi uwzglednia¢ poziom ich rozwoju
emocjonalnego oraz intelektualnego, a w przypadkach, gdy dziecko/matoletni jest osoba
niepeosprawna lub osoba ze specjalnymi potrzebami, takze te okolicznosci.

6. Stosowanie niniejszych Standard6éw nie moze wplywa¢ na realizacj¢ przez pracownikow Spotki
ich obowiazkéw oraz praw dzieci/maloletnich jako pacjentéw wynikajacych z ustawy z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

IV. Zasady zapewniajace bezpieczne relacje migdzy pracownikami Spéiki a dzie¢mi/maloletnim,
a w szczegélnoSci zachowania niedozwolone wobec dzieci/maloletnich

1. Spétka, Zarzad Spélki oraz inne osoby kierujace dziatalnoscia Spotki bedg doklada¢ staran, by
pracownicy Spotki moggcy mie¢ kontakt z dzie¢mi/matoletnimi, korzystajacymi ze Swiadczen
zdrowotnych realizowanych przez podmiot leczniczy Spétki lub przebywajace na terenie Spotki, mieli
$wiadomosé ciazacych na nich w tym zakresie obowiazkow, a takze by potrafili zadba¢ o bezpieczne
relacje pomigdzy nimi a dzie¢mi/matoletnimi.

2. Pracownicy Spolki sg zobowigzani do utrzymywania profesjonalnej relacji z dzieémi/matoletnimi i
kazdorazowego rozwazenia, czy reakcja, komunikat badz dziatanie wobec dziecka/maloletniego sg
adekwatne do sytuacji, bezpieczne, uzasadnione i sprawiedliwe wobec innych dzieci/matoletnich.
Pracownicy Spolki sa zobowigzani dziala¢ w sposob otwarty i przejrzysty dla innych, aby
zminimalizowaé ryzyko blednej interpretacji ich zachowania. W kontakcie z dzieckiem/matoletnim
personel podmiotu leczniczego Spotki wykazuje zyczliwosé, empatig i szacunek, wrazliwos¢ kulturows
i postawe nieoceniajaca.

3. W komunikacji z dzieémi/matoletnimi pracownicy Spélki zobowiazani sg zachowywaé cierpliwos¢ i
szacunek, stuchaé uwaznie dzieci/matoletnich i udziela¢ im odpowiedzi adekwatnych do ich wieku,
sprawnosci intelektualnej i zaistniatej sytuacji.

4. Nie wolno zawstydzaé, upokarzaé, lekcewazyé i obrazaé dziecka/matoletniego. Nie wolno
krzyczed/podnosié glosu na dziecko/matoletniego w sytuacji innej niz wynikajaca z koniecznosci
zapewnienia bezpieczefstwa dziecka lub innych oséb.

5. Nie wolno zachowywaé sie w obecnosci dziecka/maloletniego w sposéb niestosowny. Obejmuje to
uzywanie wulgarnych stéw, gestow i zartéw, czynienie obrazliwych uwag, nawigzywanie w
wypowiedziach do aktywnoséci badz atrakcyjnosci seksualnej oraz wykorzystywanie wobec dziecka
relacji wiadzy lub przewagi fizycznej (zastraszanie, przymuszanie, grozby).

6. Kontakt fizyczny z dzieckiem moze by¢ stosowny i spetnia zasady bezpiecznego kontaktu, jezeli jest
odpowiedzig na potrzeby dziecka/maloletniego w danym momencie, uwzglgdnia wiek dziecka, etap
rozwojowy, ple¢, kontekst kulturowy i sytuacyjny. W kontaktach tych nalezy kierowaé si¢ zawsze
swoim profesjonalnym osadem, stuchajac, obserwujac i odnotowujac reakcije dziecka/matoletniego,
pytajac je 0 zgode na kontakt fizyczny (up. przytulenie) i zachowujac Swiadomoscé, ze nawet przy twoich
dobrych intencjach taki kontakt moze by¢ blednie zinterpretowany przez dziecko lub osoby trzecie.

7. Kazde przemocowe dzialanie wobec dziecka/matoletniego jest niedopuszczalne. Nie wolno bi¢,
szturchaé, popycha¢ ani w jakikolwiek sposdb narusza¢ integralnoci fizycznej dziecka, ani dotykaé
dziecka w sposob, ktéry moze by¢ uznany za nieprzyzwoity lub niestosowny. Nie nalezy angazowa¢ si¢
w takie aktywnosci, jak: taskotanie, udawane walki z dzie¢mi czy brutalne zabawy fizyczne.

8. Nalezy zachowaé szczeg6lng ostroznos§é wobec dzieci, ktére doswiadezyty naduzycia i krzywdzenia,
w tym seksualnego, fizycznego badZ zaniedbania. Takie doswiadczenia mogg czasem sprawié, ze
dziecko/matoletni bedzie dazyé do nawigzania niestosownych badZz nieadekwatnych fizycznych
kontaktéw z dorostymi.

9. Kontakt fizyczny z dzieckiem/matoletnim nigdy nie moze by¢ niejawny badZ ukrywany, wigzag si¢ z
jakakolwiek gratyfikacja ani wynikaé z wykorzystywania istniejacej relacji.

10. W sytuacjach wymagajacych czynnosci pielegnacyjnych i higienicznych wobec
dziecka/maloletniego nalezy unika¢ innego niz niezbedny kontaktu fizycznego z dzieckiem. Dotyczy to
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zwlaszcza pomagania dziecku w ubieraniu i rozbieraniu, jedzeniu, myciu, przewijaniu i w korzystaniu
z toalety.

11. Nie wolno ujawnia¢ informacji wrazliwych dotyczacych dziecka/maloletniego wobec o0s6b
nieuprawnionych, w tym wobec innych dzieci. Obejmuje to w szczegdlnosei wizerunek dziecka,
informacje o jego/jej sytuacji medycznej, rodzinnej, ekonomicznej, opiekuriczej i prawne;.

12. Podejmujac jakiekolwiek decyzje dotyczace dziecka/matoletniego, pracownicy Spétki, odpowiednio
do ich zakresu uprawnieni, zobowigzani sa poinformowa¢ je o tym i staraé si¢ bra¢ pod uwage jego
stanowisko/oczekiwania, a przede wszystkim stanowisko ich rodzicéw/opiekunéw prawnych.
Pracownicy Spétki powinni upewniaé sie, czy dziecko/maloletni zrozumiato sytuacje¢ oraz skutki
zaplanowanych wobec niego dzialan medycznych i terapeutycznych.

13. Pracownicy Spétki zobowigzani sg szanowaé prawo dziecka/matoletniego do prywatnosci. Jesli
konieczne jest odstgpienie od tej zasady, aby chronié dziecko/maloletniego, pracownicy Spétki
zobowiazani s3 wyjasni¢ mu to najszybciej jak jest to mozliwe.

14. Jakiekolwiek kontakty pomiedzy pracownikiem Spétki a dzieckiem/matoletnim, w szczegolnosci
przebywajacym na terenie oddzialu podmiotu leczniczego Spékki, nie powinny wykracza¢ poza
interakcje uzasadnione obowigzkami zawodowymi/stuzbowymi pracownika Spokki.

15. Nie wolno zaprasza¢ dzieci/matoletnich do swojego miejsca zamieszkania ani spotyka¢ si¢ z nimi
poza godzinami pracy. Obejmuje to takze kontakty z dzie¢mi/matoletnimi poprzez prywatne kanaly
komunikacji (prywatny telefon, e-mail, komunikatory, profile w mediach spolecznosciowych).

16. Jesli zachodzi taka konieczno$¢, wlasciwg forma komunikacji z dzieémi/matoletnimi i ich rodzicami
lub opiekunami poza godzinami pracy sa kanaly stuzbowe (e-mail, telefon stuzbowy).

17. Nie wolno nawigzywa¢ z dzieckiem/matoletnim jakichkolwiek relacji romantycznych lub
seksualnych ani sktadaé mu propozycji o nieodpowiednim charakterze. Obejmuje to takze seksualne
komentarze, zarty, gesty oraz udostepnianie dzieciom/matoletnim tresci erotycznych i pornograficznych
bez wzgledu na ich forme.

18. Utrzymywanie relacji towarzyskich lub rodzinnych (jesli dzieci/matoletni i rodzice/opiekunowie
dzieci sa osobami bliskimi wobec pracownika Spotki) wymaga zachowania poufnosci wszystkich
informacji dotyczacych innych dzieci/matoletnich, ich rodzicéw oraz opiekunow.

19. Pracownik Spéiki, poza sytuacjami zwigzanymi z wykonywaniem $wiadczen medycznych na rzecz
dziecka/maloletniego jako pacjenta, nie powinien dopuszczaé do sytuacji, w ktérej pozostaje w Spotce
W pomieszczeniu sam na sam z dzieckiem/maloletnim, z wyjatkiem sytuacji, gdy pozostawienie
dziecka/maloletniego samego w pomieszczeniu mogloby w istotny spos6b zagrozi¢ jego dobru, w
szczegolnosci zdrowiu lub zyciu. W miarg mozliwosci nalezy zapewnié obecnosé innej osoby doroste;j
lub tak zaplanowa¢ obowiazki zawodowe/stuzbowe, aby méc do nich powréci¢, gdy tego rodzaju
sytuacja juz minie.

20. Pracownik Spéiki, poza sytuacjami zwigzanymi z wykonywaniem $wiadczen medycznych na rzecz
dziecka/maloletniego jako pacjenta, zobowigzany jest zadbaé o to, aby by¢ w zasiegu wzroku lub stuchu
innych pracownikéw Spétki lub opiekunéw prawnych dzieci, kiedy prowadzi aktywnosci z dzieémi.
21. Pracownicy Spéiki zobowiazani sa do zapewnienia dziecku/maloletniemu, ze jesli czuje sie
nickomfortowo w jakiej$ sytuacji, wobec konkretnego zachowania czy wypowiedzi, aby mogly o tym
powiedzie¢ pracownikowi Spéiki lub przedstawicielom Sp6tki i moga oczekiwaé odpowiedniej reakcji
i/lub pomocy.

22. Nie wolno proponowaé dzieciom/maloletnim alkoholu, wyrobéw tytoniowych ani innych
nielegalnych substancji, jak réwniez uzywaé ich w obecnosci dzieci/matoletnich.

23. Zabronione jest przyjmowanie pieniedzy i prezentéw od dziecka/maloletniego ani jego
rodzicow/opiekunéw prawnych. Nie dotyczy to okazjonalnych podarkéw zwigzanych ze $wigtami, np.
kwiatéw czy drobnych upominkéw.

24. Niedopuszczalne jest wchodzenie w relacje jakiejkolwiek zaleznosci wobec dziecka/maloletniego
lub jego rodzicéw/opiekunow, jak réwniez zachowywanie sig w sposéb mogacy sugerowaé innym
istnienie takiej zaleznosci i prowadzacy do oskarzefi o nieréwne traktowanie badz czerpanie korzysci
majatkowych lub innych.

25. Nie wolno utrwalaé¢ wizerunku dziecka/maloletniego w jakiejkolwiek formie (filmowanie,
nagrywanie glosu, fotografowanie) do celéw innych niz stuzbowych tj. zwiazanych z udzielaniem
swiadczen medycznych. Dotyczy to takze umozliwienia osobom trzecim utrwalenia wizerunku
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dziecka/matoletniego na terenie podmiotu leczniczego Spétki bez uprzedniej zgody opiekuna prawnego
dziecka/matoletniego.

26. Zgoda rodzicoéw/opiekundéw prawnych na wykorzystanie wizerunku ich dziecka jest wiazaca, jesli
rodzice/opiekunowie prawni zostali poinformowani o sposobie wykorzystania zdjeé/nagrani i ryzyku
wigzacym si¢ z publikacja wizerunku, w szczegélnosci do czego wykorzystane zostang zdjecia/nagrania
i w jakim kontekscie, jak nagrania te bgda przechowywane i jakie potencjalne ryzyko wiaze si¢ z
publikacja zdje¢/nagran online.

27. Osoby utrwalajace i przetwarzajace wizerunek dziecka/matoletniego obowigzane sg do unikania
podpisywania zdje¢/nagran informacjami identyfikujacymi dziecko/maloletniego z imienia i nazwiska;
jesli konieczne jest podpisanie dziecka, uzywa si¢ tylko imienia oraz nie ujawnia si¢ jakichkolwiek
informacji o dziecku/maloletnim, w tym informacji wrazliwych.

28. Wizerunek dziecka/maloletniego moze by¢ utrwalany, pod warunkiem zachowania nastgpujacych
zasad: wszystkie dzieci znajdujgce si¢ na zdjeciwnagraniu musza by¢ ubrane, a sytuacja
zdjecia/nagrania nie jest dla dziecka/matoletniego ponizajaca, o$mieszajaca ani nie ukazuje go w
negatywnym kontekscie oraz zdjgcia/nagrania dzieci koncentruja sie na czynnosciach wykonywanych
przez nie i w miarg mozliwosci przedstawiaja dzieci w grupie, a nie pojedyncze osoby.

V. Zasady i procedury identyfikacji dziecka/maloletniego korzystajacego ze Swiadczen
medycznych w podmiocie leczniczym Spélki i jego relacji do osoby doroslej, z ktérg przybywa
na realizacje¢ Swiadczen

1. Identyfikacji dziecka/matoletniego i jego relacji do osoby dorostej, z ktéra zgtasza sie w celu realizacji
$wiadczefi medycznych w podmiocie leczniczym Spétki, dokonuja pracownicy rejestracii, izby przyjec,
danej komérki organizacyjnej, oddziatu, stosownie do sytuacji i okolicznosci zgloszenia si¢ w celu
realizacji $wiadczen medycznych.

2. Podstawy identyfikacji dziecka/matoletniego przy przyjeciu do podmiotu leczniczego Spotki w celu
realizacji §wiadczen medycznych — ambulatoryjnych czy tez stacjonarnych sa przedstawione
dokumenty wymagane przy realizacji §wiadczen medycznych.

3. Dodatkowo identyfikacja nastepuje na podstawie dokumentéw osoby dorostej, z ktora
dziecko/matoletni zglasza si¢ w celu realizacji $wiadczefi medycznych w podmiocie leczniczym Spotki
lub dokumentoéw dziecka/matoletniego, a w razie ich braku, na podstawie rozmowy z dorostym oraz z
dzieckiem/matoletnim. Jezeli z zaistniatej sytuacji lub okolicznosci wynika, ze osoba dorosta nie jest
rodzicem ani opiekunem prawnym dziecka/mafoletniego, nalezy wskaza¢ na koniecznos¢ udziatu tych
0s6b w realizacji $wiadcze medycznych na rzecz dziecka/maloletniego. Nie ma to zastosowania w
sytuacji zagrozenia zycia lub zdrowia dziecka. Sposoby, ktore moga mieé zastosowanie w wypadku
potrzeby identyfikacji dziecka/matoletniego opisano bardziej szczegolowo w ustgpie ponizej.

4. W celu identyfikacji dziecka/matoletniego i jego relacji w stosunku do osoby, z ktéra zgtasza si¢ w
celu realizacji §wiadczefi medycznych w podmiocie leczniczym Spétki pracownicy Spotki moga:

a) zapyta¢ o tozsamo$é dziecka/maloletniego oraz o relacje dziecka/matoletniego w stosunku do
osoby, z ktora zglosilo si¢ w celu realizacji $wiadczefi medycznych w podmiocie leczniczym
Spotki lub gdy taka osoba odwiedza dziecko/matoletniego w czasie hospitalizacji. W wypadku
zaistnienia uzasadnionych watpliwoéci w tym zakresie mozna poprosi¢ o dokument tozsamosci
dziecka lub inny dokument potwierdzajacy, e osoba dorosta ma prawo do sprawowania opieki
nad dzieckiem/matoletnim Iub jest jego krewng/krewnym (np. akt stanu cywilnego, orzeczenie
sadu). W przypadku braku dokumentu tozsamosci mozna poprosi¢ o podanie danych dziecka
(imie, nazwisko, adres, numer PESEL) i poprosi¢ o ich potwierdzenie przez dziecko;

b) w przypadku braku dokumentoéw wskazujacych na pokrewienistwo dziecka i osoby dorostej
nalezy zapytaé o t¢ relacjg osobg dorostg oraz dziecko;

c) jezeli osoba dorosta, z ktéra dziecko/matoletni zglasza si¢ w celu realizacji $wiadczen
medycznych w podmiocie leczniczym Spélki nie jest opickunem prawnym dziecka, nalezy
wskazaé na konieczno$é udzialu tych oséb w realizacji $wiadczen medycznych na rzecz
dziecka/maloletniego. Nalezy pamigtaé, 2ze dzialanie/zgoda jednego z rodzicow
dziecka/opiekunéw prawnych, w przypadku znanego braku porozumienia migdzy rodzicami
dziecka powoduje, iz nalezy poinformowa¢ danego rodzica o koniecznosci uzyskania zgody
drugiego z rodzicéw lub koniecznosci rozstrzygniecia sprawy przez sad rodzinny;
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d) jezeli dziecko/matoletni zglasza si¢ do podmiotu leczniczego Spéltki wraz z osoba nie bedgca jej
rodzicem/opiekunem prawnym, nalezy poprosi¢ o numer telefonu wyzej wymienionych, aby
zadzwonic i ustali¢ dalszy sposéb postepowania.

5. W przypadku oporu ze strony osoby dorostej co do okreslenia relacji z dzieckiem/matoletnim, a w
wypadku watpliwosci okazania dokumentéw lub wyjasnienia relacji z dzieckiem lub sytuacji dziecka w
sposob opisany powyzej w ust. 4, nalezy wyjasnié, ze procedura stuzy zapewnieniu
dzieciom/matoletnim korzystajacym z ustug podmiotu leczniczego Spotki bezpieczenstwa, obowigzek
taki wynika z przepiséw powszechnie obowiazujacego prawa, szczegélnie z uwagi na konieczno$é
wyrazenia zgody na realizacje $wiadczen zdrowotnych wobec dziecka/matoletniego przez jego
rodzicéw/opiekunéw prawnych.

6. Jesli w trakcie przeprowadzania procedury opisanej w ustepach powyzszych pracownik Spolki
nabierze watpliwosci co do relacji faczacej dziecko/matoletniego i osobe dorosta, z ktéra zgtosit sig na
realizacjg $wiadczen zdrowotnych, wéwcezas nalezy o tym powiadomié osoby reprezentujace Spotke.
Aby nie wzbudza¢ podejrzen, mozna np. powotaé sie¢ na koniecznoéé wykonania innych obowigzkéw
pracowniczych, proszac osobg dorosta, aby poczekata wraz z dzieckiem w holu lub w innym widocznym
miejscu. Dziecko/maloletni, jak i osoba dorosta powinni w tym czasie pozostawa¢ pod obserwacja
pracownikéw Spoiki i nie przebywaé sami.

7. W trakcie rozmowy z dzieckiem/maloletnim nalezy zwrécié szczegdlna uwage na to, aby
dziecko/matoletni mial mozliwos¢ swobodnego i nieskrepowanego wypowiadania si¢, w szczegolInosci
by dorosly, z ktérym dziecko/maloletni zglasza si¢ w celu realizacji $wiadczen medycznych w
podmiocie leczniczym Spéiki, nie udzielal odpowiedzi na pytania zadawane dziecku/matoletniemu.
Jesli dorosty w jakikolwiek sposéb utrudnia kontakt z dzieckiem/maloletnim lub wywiera na niego
presjg, choéby tylko swoja obecnoscia, wéwczas nalezy poprosié dorostego o opuszczenie
pomieszczenia na czas prowadzenia rozmowy z dzieckiem/maloletnim, a takze poprosi¢ o obecnosé w
trakcie rozmowy dodatkowo drugiego pracownika Spéiki.

8. W przypadku, gdy $wiadkami nietypowych lub podejrzanych sytuacji z udzialem matoletnich/dzieci
sg jacykolwiek inni pracownicy Spétki np. w tym salowe, pracownicy techniczni, ochrony, powinni oni
o0 tym niezwlocznie zawiadomi¢ kierownika danego oddziatu lub komérki organizacyjnej lub Zarzad
Spotki lub swojego przelozonego, ktéra zadecyduje o podjeciu odpowiednich dziatari.

VL. Zasady i procedury reagowania w przypadku uzasadnionego przypuszczenia, ze dobro
dziecka/maloletniego znajdujacego si¢ na terenie Spélki jest zagrozone

1. Jezeli zaistnieje uzasadnione przypuszczenie, ze dobro dziecka/matoletniego znajdujacego si¢ na
terenie podmiotu leczniczego Spolki jest zagrozome, woéwczas kazdy pracownik Spotki jest
zobowigzany, w reakcji na powyzsze, do podjecia adekwatnych dziata.

2. Uzasadnione podejrzenie skrzywdzenia dziecka/maloletniego wystepuje w szczegblnosci wtedy, gdy
pracownik  Spétki zaobserwowal okoliczno$ci mogace wskazywaé na krzywdzenie
dziecka/matoletniego, gdy dziecko/maloletni nosi §lady mogace Swiadczy¢ o krzywdzeniu, gdy
dziecko/maloletni sam poinformowat o krzywdzeniu. a takze gdy opiekun prawny dziecka lub osoba
trzecia zglosi fakt krzywdzenia dziecka/matoletniego.

3. W przypadku powzigcia przez pracownika Spétki lub osobe $wiadczaca prace na innej podstawie niz
stosunek pracy podejrzenia, ze dziecko/matoletni jest krzywdzone, pracownik lub osoba ma obowigzek
sporzadzenia notatki stuzbowej i przekazania uzyskanej informacji swojemu przetozonemu i do Zarzadu
Spokki.

4. W takim przypadku nalezy zweryfikowaé przekazane zgloszenie, zbierajac informacje pochodzace
od innych pracownikéw Spéiki oraz zawarte w dokumentacji. Nalezy m.in. oceni¢ zachowanie
dziecka/matoletniego, ktére moze byé skutkiem krzywdzenia, zwrécié uwage na wypowiedzi, §lady na
ciele dziecka/maloletniego, inne dajace si¢ zauwazyé oznaki psychosomatyczne.

5. Do celow kwalifikacji i oceny, czy wystepuje/mogto wystapié krzywdzenia dziecka moze mieé
zastosowanie trzystopniowy system reagowania na symptomy krzywdy: z6lty, pomaranczowy,
czerwony, stanowiacy Zatacznik nr 3 do niniejszych Standardéw. Trzystopniowy system reagowania na
symptomy krzywdy umozliwia pracownikom Spélki sprawniejsze i skuteczne podejmowanie dziatari w
zaleznosci od stopnia zagrozenia dla dziecka/matoletniego — pacjenta podmiotu leczniczego Spotki. W
zaleznosci od zauwazonych symptoméw pracownicy Spétki podejmuja odpowiednie kroki.
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6. Po uzyskaniu informacji o podejrzeniu zagrozenia dobra dziecka/matoletniego, Zarzad Spoétki lub
powolany przez Zarzad Spolki Zespét wzywa rOwniez rodzicéw/opiekunéw prawnych
dziecka/maloletniego, ktérego krzywdzenie podejrzewa i informuje ich o podejrzeniu.

7. Powolany przez Zarzad Spétki Zespdt sporzadza opis sytuacji dziecka/matoletniego na podstawie
rozméw z dzieckiem, pracownikami i rodzicami Po zebraniu i analizie informacji nalezy oceni¢
zagrozenia i mozliwosci wsparcia dla dziecka/matoletniego. Zespdl stosownie do okolicznosci
zdarzenia/podejrzenia opracowuje plan pomocy dziecku/maloletniemu.

8. Plan pomocy dziecku/matoletniemu powinien zawieraé wskazania dotyczace:

a) podjecia przez Spotke dzialan w celu zapewnienia dziecku/maloletniemu bezpieczefistwu, w tym
zgloszenie podejrzenia krzywdzenia do odpowiedniej instytucji,

b) wsparcia, jakie Spotka zaoferuje dziecku/matoletniemu,

¢) skierowania dziecka/matoletniemu do specjalistycznej placéwki pomocy, jezeli istnieje taka potrzeba.
9. W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka/matoletniego przez inne dziecko/matoletniego
przebywajacego w  podmiocie leczniczym Spolki nalezy przeprowadzi¢ rozmowg Z
dzieckiem/matoletnim podejrzewanym o krzywdzenie (w miarg mozliwosci z udzialem opiekuna
prawnego tego dziecka/maloletniego) oraz opiekunem dziecka/maloletniego, a takze oddzielnie z
dzieckiem/matoletnim poddawanym krzywdzeniu (w miar¢ mozliwosci z udzialem opiekuna prawnego
dziecka/maloletniego) oraz opiekunem prawnym dziecka/matoletniego.

10. W przypadku zauwazenia/stwierdzenia krzywdzenia dziecka/matoletniego przez inne
dzieci/matoletnich obowiazkiem pracownikéw Spolki jest bezposrednia, natychmiastowa reakcja na
akty agresji i przemocy, przede wszystkim przerwanie agresji lub przemocy oraz rozmowa z ofiarg i
sprawca przemocy, naklonienie sprawcy do zadoséuczynienia.

11. W pierwszej kolejnosci nalezy zadbaé o bezpieczenstwo dziecka/matoletniego i odseparowa¢ je od
dziecka/maloletniego podejrzanego o krzywdzenie.

12. Jezeli stan dziecka/maloletniego wskazuje na zagrozenie jego zdrowia lub zycia pracownik Spokki,
po wezesniejszym powiadomieniu rodzicéw lub opiekunéw prawnych, udziela dziecku/matoletniemu
pomocy medycznej/psychologicznej lub ja organizuje odpowiednio do okolicznosci zdarzenia.

13. Niezwlocznie po zdarzeniu nalezy porozmawia¢ z innymi osobami majacymi wiedzg o zdarzeniu.
W trakcie rozméw nalezy dazy¢ do ustalenia przebiegu zdarzenia.

14. W zaleznosci od charakteru zdarzenia pracownicy Spolki samodzielnie podejmuja dziatania
wyjasniajace i naprawcze lub bezzwlocznie informuja Zespdl, kierownika danego oddziatu lub komorki
organizacyjnej lub Zarzad Spélki w celu przeprowadzenia interwencji.

15. W razie podejrzenia, ze dziecko/maloletni do$wiadcza ze strony innego dziecka/maloletniego
przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu, wykorzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie,
zdrowia lub doéwiadcza powtarzajacej sie przemocy fizycznej, przemocy psychicznej lub
powtarzajacych si¢ innych niepokojacych zachowaniach osoba interweniujgca informuje Zespdt,
kierownika danego oddziahy lub komérki organizacyjnej lub Zarzad Spéiki o tych okolicznos$ciach, a w
wypadku istnienia uzasadnionego podejrzenia wystgpowania takiego zdarzenia nalezy dodatkowo
rozwazy¢ zlozenie zawiadomienia o mozliwosci popetnienia przestgpstwa lub zawiadomi¢ najblizszy
sad rodzinny.

16. Z dzieémi/maloletnimi, ktérzy byli éwiadkami przemocy Zespot omawia przebieg zdarzenia
ukierunkowujac rozmowe na to, jak sobie radzi¢ w trudnych sytuacjach, jak reagowa¢ na krzywdzenie
i komu zglaszaé, gdy dochodzi do takiego krzywdzenia.

17. Je$li od pracownika Spétki mozna tego w danej sytuacji oczekiwa¢, moze on podjaé rodwniez
bezposrednie dziatania majace na celu zastopowanie krzywdzenia uwzgledniajac, jednakze, by taka
proba nie zagrazala bezpieczenistwu jego samego, dziecka/matoletniego, ani tez 0s6b postronnych.
Osobg postronng w rozumieniu niniejszego ustgpu nie jest sprawca lub wspotsprawca krzywdzenia.
Dzialania pracownika Spétki powinny pozostawa¢ w granicach prawa, w szczegolnosci stosowad si¢ do
zasad regulujacych kwestig obrony koniecznej lub tzw. zatrzymania obywatelskiego.
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18. W przypadku obywatelskiego zatrzymania osoby podejrzewanej do czasu przybycia Policji nalezy
zatrzymac t¢ osobg pod nadzorem pracownika/pracownikéw Spétki w osobnym pomieszczeniu z dala
od widoku pacjentéw podmiotu leczniczego Spéiki.

19. Pracownicy Spétki oraz osoba interweniujgca sa zobowigzani sporzadzié notatke ze zdarzenia oraz
podjetych dziatan. Notatka moze mie¢ forme pisemna lub mailowa.

VIL Procedury i osoby odpowiedzialne za skladanie zawiadomien o podejrzeniu popelnienia
przestepstwa na szkodg dziecka/maloletniego oraz zawiadamianie sadu opiekunczego

1. Po powiadomieniu przez pracownikéw Spotki w sytuacjach przewidzianych w niniejszych
Standardach Zespot powotany przez Zarzad Spotki jest zobowiazany do ustalenia stanu sprawy oraz,
jesli ustalone okolicznosci uzasadniaja taki krok, do powiadomienia Policji z udzialem, lub po
powiadomieniu Zarzadu Spotki.

2. W sytuacjach niecierpigcych zwloki do powiadomienia Policji jest uprawniony i zobowiazany kazdy
pracownik Spolki.

3. Po powiadomieniu Policji pracownicy Spétki powinni zadbaé, by dziecko/matoletni oraz osoba
dorosta, ktora mogla popemi¢ przestepstwo, nie oddalili si¢ z terenu Spotki przed przybyciem
funkcjonariuszy Policji, a takze by potencjalne dowody popelnienia przestepstwa nie ulegly zniszczeniu
(np. zabezpieczenie dokumentdw, rzeczy, zgromadzenie danych $wiadkéw zdarzenia, zabezpieczenie
nagraii z kamer monitoringu). Zgromadzone dowody dotyczace zdarzenia nalezy w sposéb ustalony
przekaza¢ prokuratorowi lub Policji.

4. W uzasadnionych przypadkach Zespél powolany przez Zarzad Spétki/Zarzad Spélki jest
zobowigzany takze rozwazy¢ i skonsultowaé z podmiotem $wiadczacym obsluge prawna Spotki
mozliwos¢ zawiadomienia sadu opiekunczego.

5. Zespot po sporzadzeniu planu pomocy matoletniemu, spelniajagcego wymogi okreslone w niniejszych
Standardach na podstawie opisu zdarzenia sporzadzonego przez pracownika Spotki oraz innych
informacji uzyskanych przez cztonkéw Zespoh, lub w trakcie jego przygotowania w zaleznosci od
okolicznosci zdarzenia, niezwlocznie wzywa rodzicow/opiekunéw prawnych dziecka/maloletniego na
spotkanie wyjasniajace, podczas ktérego moze zaproponowaé zdiagnozowanie zglaszanego podejrzenia
w zewngtrznej, bezstronnej instytucji. Ze spotkania sporzgdza si¢ pisemna notatke lub protokét.

6. Sporzadzony przez Zespét plan pomocy dzieckuw/matoletniemu wraz z zaleceniem wspélpracy przy
jego realizacji przedstawiany jest rodzicom/opiekunom prawnym przez wyznaczonego czlonka
Zespotu.

7. Zespot informuje rodzicéw/opiekunéw prawnych o obowiazku jednostki — jako instytucji —
zgloszenia podejrzenia krzywdzenia dziecka/matoletniego do odpowiedniej instytucji (prokuratura,
Policja lub sad opiekuficzy, osrodek pomocy spolecznej badz przewodniczacy zespohu
interdyscyplinarnego — w wypadku wszczgeia procedury ,Niebieskiej Karty” — w zaleznoéci od
zdiagnozowanego rodzaju ujawnionego krzywdzenia dziecka/maloletniego i odpowiedniej interwencji
bedacej jego nastepstwem.

8. Zespot, pracownicy Spéotki i Spotka zobowigzani sa do uczestniczenia w realizacji procedury
~Niebieskiej Karty”, w tym w wypadku wystapienia przestanek do jej wszczecia.

9. W sytuacji okreslonej w ust. 7 powyzej, po poinformowaniu rodzicéw/opiekunéw prawnych
dziecka/matoletniego przez Zesp6t lub wyznaczonego pracownika Spotki, Zarzad Spétki sktada
zawiadomienie o podejrzeniu przestgpstwa do prokuratury/Policji lub wniosek o wglad w sytuacje
rodziny do sadu opiekunczego, osrodka pomocy spolecznej lub przesyta formularz , Niebieska Karta —
A” do przewodniczacego zespolu interdyscyplinarnego.

10. W przypadku, gdy podejrzenie krzywdzenia zglosili rodzice/opickunowie prawni
dziecka/matoletniego, a podejrzenie to nie zostalo potwierdzone — Spétka informuje o tym fakcie
rodzicoéw/opiekunéw prawnych dziecka/matoletniego w formie pisemne;j.

11. Z przebiegu interwencji/czynnosci Zespolu sporzadza sie karte interwencji.

12. Wszyscy pracownicy Spélki i inne osoby, ktére w zwigzku z wykonywaniem obowiazkéw
stuzbowych podjety informacjg o krzywdzeniu dziecka lub informacje z tym zwiazane, sa zobowigzani
do zachowania tych informacji w tajemnicy, wylaczajac informacje przekazywane uprawnionym
instytucjom w ramach dzialan interwencyjnych.
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VIIL Zasady dotyczace zatrudniania os6b pracujacych z dzieémi/maloletnimi

1. Wszystkie osoby pracujace z dzie¢mi/matoletnimi w Spétce/realizujace na ich rzecz $wiadczenia
medyczne musza byé dla nich bezpieczne, co oznacza m.in., ze ich historia zatrudnienia powinna
wskazywaé, ze nie skrzywdzily w przesztosci zadnego dziecka.

2. Kazdg osobe zatrudniang przez Spéiki do prac/czynnoéci zwigzanych z leczeniem dzieci/matoletnich
lub z opieka nad nimi, w tym osoby zatrudnione w oparciu 0 umowg o prace, Umowe cywilnoprawna,
praktykant, stazysta lub wolontariusz, niezaleznie od obywatelstwa i wieku tej osoby nalezy
obowigzkowo  sprawdzié w Rejestrze  Sprawcéw  Przestgpstw na Tle Seksualnym
(https://rps.ms.gov.pl/). Kazdorazowo Dziat Kadr przed podpisaniem umowy przez pracownika lub inna
osoba oddelegowana do powyzszych czynnosci weryfikuje jego dane osobowe w rejestrze. Wydruk z
rejestru umieszczany jest w aktach osobowych osoby sprawdzane;j. Weryfikacja jest powtarzana co
roku. Kandydat do pracy lub inna osoba, ktéra ma by¢ zatrudniona do prac/czynnosci zwigzanych z
leczeniem dzieci/matoletnich lub z opieka nad nimi jest zobowiazana do przekazania Dziatowi Kadr
danych osobowych umozliwiajacych sprawdzenie danej osoby w rejestrze.

3. Wszyscy pracownicy i inne osoby zatrudnione do prac/czynnosci zwigzanych z leczeniem
dzieci/matoletnich lub z opieka nad nimi, powinni zlozy¢ o$wiadczenie o braku karalnosci i o
nietoczeniu si¢ postgpowai o czyny przeciwko dzieciom oraz przedstawi¢ wymagane przepisami prawa
zaswiadczenia z Krajowego Rejestru Karnego, innych rejestréw karnych lub odpowiednie o§wiadczenia
na zasadach okre$lonych w ust. 4 - 9 ponizej.

4. Kandydat do pracy lub inna osoba, ktéra ma by¢ zatrudniona do prac/czynnosci zwigzanych z
leczeniem dzieci/matoletnich lub z opieka nad nimi przedstawia Spotce informacj¢ z Krajowego
Rejestru Karnego w zakresie przestepstw okreslonych 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 przeciwdziataniu narkomanii
(Dz. U. z 2023 r. poz. 172 oraz z 2022 r. poz. 2600), lub za odpowiadajgce tym przestepstwom czyny
zabronione okreslone w przepisach prawa obcego.

5. Osoba, o ktérej mowa w ust. 4 powyzej, posiadajaca obywatelstwo innego pafistwa niz
Rzeczpospolita Polska, przedklada Spétce ponadto informacig z rejestru karnego panstwa obywatelstwa
uzyskiwana do celéw dziatalnosci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzieémi.
6. Osoba, o ktdrej mowa w ust. 4 powyzej, sklada Spélce o§wiadczenie o pafistwie lub panstwach, w
ktorych zamieszkiwala w ciggu ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczpospolita Polska i panstwo
obywatelstwa, oraz jednocze$nie przedklada Spélce informacje z rejestrow karnych tych panstw
uzyskiwang do celéw dziatalnosci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi.
7. Jezeli prawo pafistwa, o ktérym mowa w ust. 5 lub 6 powyzej, nie przewiduje wydawania informacji
do celéw dziatalnoéci zawodowej lub wolontariackiej zwiazanej z kontaktami z dzieémi, przedklada sig
informacje z rejestru karnego tego pafistwa.

8. W przypadku gdy prawo pafistwa, z ktérego ma by¢ przediozona informacja, o ktdérej mowa w ust. 5
— 7 powyzej, nie przewiduje jej sporzadzenia lub w danym pafistwie nie prowadzi si¢ rejestru karnego,
osoba, o ktérej mowa w ust. 4, sklada Spélce o§wiadczenie o tym fakcie wraz z oswiadczeniem, Ze nie
byla prawomocnie skazana w tym panstwie 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 nigj innego
orzeczenia, w ktérym stwierdzono, iz dopuscita si¢ takich czynéw zabronionych, oraz ze nie ma
obowiazku wynikajacego z orzeczenia sadu, innego uprawnionego organu lub ustawy stosowania si¢ do
zakazu zajmowania wszelkich lub okreslonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub okreslonych
zawodow albo dziatalnodci, zwiazanych z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem,
§wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub realizacja
innych zainteresowan przez maloletnich, lub z opieka nad nimi.

9. O$wiadczenia, o ktérych mowa w ust. 6 i 8 powyzej, skladane sg pod rygorem odpowiedzialnosci
karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia. Osoba skiadajaca o$wiadczenie jest obowigzana do
zawarcia w nim klauzuli nastepujacej tresci: "Jestem $wiadomy odpowiedzialnosci karnej za ziozenie
fatszywego o$wiadczenia". Klauzula ta zastgpuje pouczenie organu o odpowiedzialnosci karnej za
zlozenie fatszywego o§wiadczenia.
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10. Informacje i o$wiadczenia, o ktérych mowa w ust. 4 - 9, Spétka utrwala w formie wydruku (w
wypadku dokumentéw w formie elektronicznej réwniez w tej formie) i zatacza do akt osobowych
pracownika albo dokumentacji dotyczacej osoby dopuszczonej do prac/czynnosci zwigzanych z
leczeniem dzieci/matoletnich lub z opieka nad nimi.

11. W przypadku korzystania z ustug podmiotéw zewngtrznych do realizacji prac/ czynnosci zwigzanych
zleczeniem dzieci/matoletnich lub z opieka nad nimi, nalezy wpisaé do umowy z tym podmiotem zapisy
z oswiadczeniem i zobowigzaniem tego podmiotu do uzyskania zgdd i oswiadczeni jego
pracownikow/wspétpracownikéw, ktéry bedzie dawat realng mozliwosé egzekwowania przez Spoétke
odpowiedniego standardu w zakresie sprawdzania pracownikow/wspolpracownikéw przez tenze
podmiot pod katem ich bezpieczenstwa dla dzieci. Takie zapisy powinny umozliwia¢ kontrole
spelnienia obowigzku np. pod rygorem natychmiastowego wypowiedzenia umowy oraz kary umowne;j.
12. Kazda osoba zatrudniona przez podwykonawce, a pracujaca z dzieémi jest zobowigzana do okazania
wydruku z Rejestr Sprawcow Przestepstw na Tle Seksualnym oraz przedstawienia wymaganych
przepisami prawa zaswiadczen z Krajowego Rejestru Kamego, innych rejestréw karnych lub
odpowiednich o$wiadczen.

IX. Zasady ochrony dzieci/maloletnich przed treSciami szkodliwymi i zagrozeniami w sieci
Internet oraz utrwalonymi w tej formie; Procedura postgpowania w przypadku ujawnienia
cyberprzemocy

1. Spotka zapewniajac dzieciom/matoletnim dostep do Internetu, jest zobowiagzany podejmowaé
dzialania zabezpieczajace dzieci/maloletnich przed dostepem do tresci, ktdre mogg stanowié zagrozenie
dla ich prawidlowego rozwoju; w szczegélnosci nalezy zainstalowaé i aktualizowaé odpowiednie
oprogramowanie zabezpieczajace.
2. W wypadku hospitalizacji w podmiocie leczniczym Spétki dostep dziecka/maloletniego do Internetu
mozliwy jest za pomocg sieci WIFI Spélki, po podaniu hasta przekazanego przez personel Spokki.
3. W przypadku ujawnienia cyberprzemocy, osoba posiadajgca wiedze o zdarzeniu informuje o tym
fakcie przetozonego, Zesp6t i Zarzad Spotki.
4. W wypadku potwierdzenia mozliwosci wystapienia takiego zdarzenia nalezy:
— wyjasni¢ zdarzenie i ewentualnie ustalié sprawce,
— porozmawiaé z poszkodowanym (zapewni¢ wsparcie psychiczne, porade),
— porozmawia¢ ze sprawcs, ustali¢ okoliczno$ci zajécia, zobowigzaé do zaprzestania takiego
postgpowania i usuniecia materiatéw z sieci,
— powiadomi¢ rodzicéw/opiekunéw prawnych poszkodowanego o zdarzeniu,
— powiadomi¢ rodzicéw/opiekunéw prawnych sprawcy o zajéciu, oméwié z nimi zachowanie
dziecka/maloletniego,
— zaproponowa¢ pomoc psychologiczno-pedagogiczna dzieciom/matoletnim (poszkodowanemu i
sprawcy).
5. W przypadku, gdy sprawca nie stosuje si¢ do ustalen i jesli dziecko/maloletni jest nadal krzywdzone
Spélka podejmuje stosowne dziatania prawne (zawiadomienie Policji, sadu opiekunczego).
6. W przypadku, gdy sprawca cyberprzemocy jest nieznany, Zespét powolany przez Zarzad Spoiki lub
Zarzad Spokki, po rozpoznaniu sprawy informuje rodzicéw/ opiekunéw prawnych poszkodowanego
dziecka/maloletniego o mozliwosci zawiadomienia Policji/prokuratury.

X. Zakres kompetencji osoby odpowiedzialnej za przygotowanie pracownikéw Spotki do
stosowania Standardéw, zasady przygotowania tych pracownikéw do ich stosowania oraz
sposob dokumentowania tej czynno$ci

1. Osobami odpowiedzialnymi za przygotowanie pracownikéw Spétki do stosowania Standardéw jest
Zesp6t powolany przez Zarzad Spokki, Zarzad Spétki oraz kierownicy oddzialéw lub komérek
organizacyjnych podmiotu leczniczego Spétki, kazdy w zakresie posiadanych przez siebie kompetencji
i na terenie zarzadzanej przez siebie jednostki/komérki organizacyjne.

2. Pracownicy Spoiki bedg mieli mozliwo$é podnoszenia swych kompetencii i kwalifikacji zwigzanych
z zadaniami wynikajacymi ze Standardow w ramach szkolen organizowanych przez Spélke.
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XI. Postanowienia koncowe

1. Co najmniej raz na dwa lata dokonywany bedzie przeglad i ocena niniejszych Standardow w celu
zapewnienia ich dostosowania do aktualnych potrzeb, zaistniatych zdarzen oraz zgodnosci z
obowigzujacymi przepisami.

2. Przeglad i ocena Standardéw ochrony dzieci/mafoletnich w Pomorskim Centrum Reumatologicznym
im. dr Jadwigi Titz-Kosko w Sopocie Spétka z 0.0., 0 ktorej mowa w ust. 1, bedzie przeprowadzany
przez Zesp6t powotany przez Zarzad Spotki. Po przeprowadzeniu przegladu i oceny funkcjonowania
standardow Zespot przedstawi swoja oceng i rekomendacje w formie pisemnej Zarzadowi Spotki.

3. Standardy podlegaja udostepnieniu na stronie internetowej Spotki, a takze zostana udostgpnione w
widocznym miejscu w izbie przyjeé, rejestracji i na terenie oddziatéw lub komorek organizacyjnych
podmiotu leczniczego Spétki, w ramach ktérych realizowane s $wiadczenia/czynnosci zwiazane z
leczeniem dzieci/matoletnich lub z opieka nad nimi, w wersji pelnej oraz skréconej, sporzadzonej w
spos6b zrozumialy, przeznaczonej dla dzieci/matoletnich. ”

4. Standardy niniejsze wchodza w zycie z dniem14 sierpnia 2024 roku.

Strona 12z 18



KARTA INTERWENCJI

1. Imig i nazwisko dziecka/maloletniego

Zalacznik nr 1

5. Opis dziatan podjetych przez Zesp6t / innego pracownika Spotki

Data

Dzialanie

6. Spotkania z rodzicami/opiekunami prawnymi dziecka/matoletniego

Data

Dziatanie
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7. Forma podjetej interwencji:

a) Zawiadomienie o podejrzeniu popelnienia przestepstwa.
b) Wniosek o wglad w sytuacje dziecka/matoletniego.

¢) Inny rodzaj interwencji

8. Wyniki interwencji: dzialania organéw wymiaru sprawiedliwosci, jesli placéwka je uzyskata,
dziatania placowki, dzialania rodzicow/opiekunéw prawnych.

Podpis czionkéw Zespohu / pracownika
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Zalacznik nr 2

Notatka ze zdarzenia

1. Imig i nazwisko dziecka/maloletniego

...........................................................................................................................
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Zalgcznik nr 3

SYSTEM REAGOWANIA NA SYMPTOMY KRZYWDY

1. Kategoria Zo6lta — Symptomy mozliwej krzywdy, wzmozona czujno$¢ wobec zachowan dziecka,
monitorowanie sytuacji

Mozliwe symptomy:

Wyrazna zmiana w zachowaniu dziecka — wycofanie, zobojgtnienie lub nadmierne pobudzenie,
trudno$é w regulacji emocji, kt6ra trudno wyjasnié stanem zdrowia czy okolicznosciami,

Dziecko zachowuje si¢ w sposéb nieadekwatny do wieku, jest zbyt infantylne lub nadmiernie
dojrzale,

Wyraznie inne zachowanie w obecnosci rodzica/opiekuna niz w obecnosci innych 0s6b,

Dziecko boi si¢ rodzica/opiekuna,

Dhugotrwaly, silny, niemozliwy do ukojenia placz,

Opéznienie w rozwoju fizycznym lub emocjonalnym,

Strach przed okre$lonymi osobami, sytuacjami, miejscami i nasilony niepokdj,

Problemy ze snem, koszmary, lgk przed zasypianiem,

Moczenie, moczenie nocne, zanieczyszczanie kalem.

Zaburzenia jedzenia, odmowa jedzenia lub nadmierne objadanie sig, wymioty,

Powtarzajace si¢ lub przymusowe zachowania seksualne,

Dziwne lub nieadekwatne do wicku zainteresowanie seksem (np. dziecko jest nadmiernie
rozbudzone, duzo méwi o seksie, uzywa zbyt dorostego lub wulgarnego stownictwa, wykazuje
znajomosé szczegdtow zwigzanych z aktywnoscig seksualng),

Przejawy zachowan seksualnych u dzieci przed okresem dojrzewania, np. zachowania odtwércze, w
tym kontakt ustno-genitalny z innym dzieckiem lub lalka, dotykanie lub proszenie o dotykanie okolic
narzadéw piciowych, wktadanie lub proba wlozenia przedmiotu, palca lub penisa do pochwy lub
odbytu innego dziecka,

Nieche¢ do przebierania si¢ w towarzystwie innych,

Samookaleczanie si¢, naduzywanie substancji psychoaktywnych.

Jesli tylko zauwazone symptomy daja uzasadnione obawy dotyczace zdrowia lub zycia dziecka nalezy
zmieni¢ kategori¢ na Czerwong.

Dzialania personelu:

1.

bl ol

Kazdy pracownik Spotki, jesli zauwazy jakiekolwiek symptomy mogace swiadczy¢ o krzywdzie
dziecka, zobowiazany jest do poinformowania personelu medycznego — lekarza lub pielggniarki o
zauwazonych symptomach;

. Lekarz lub pielegniarka w razie mozliwosci, przeprowadza wstgpny wywiad z dzieckiem oraz

rodzicami/opiekunami dziecka w sposéb delikatny i empatyczny;

Wzmozone obserwacje malego pacjenta, personel caly czas monitoruje sytuacje i dobrostan dziecka;
Zapewnienie rozmowy z psychologiem lub innym specjalista;

W razie potrzeby lekarz lub pielegniarka dokladnie dokumentuje obserwacjg, w tym daty, godziny,
miejsca i szczegdly symptoméw oraz sporzadza notatke stuzbows;

Jesli nastapia uzasadnione obawy, lekarz lub pielegniarka zmienia kategori¢ postgpowania na
Pomaranczows;

IL Kategoria Pomaranczowa - Symptomy zaniedbania, braku nalezytej opieki, zawiadomienie
odpowiednich instytucji

Mozliwe symptomy:

— Dziecko jest brudne, czgsto nieprzyjemnie pachnie, nie jest prawidlowo pielegnowane (np.
pozostawiane przez dlugi czas w zabrudzonych pieluchach),
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— Dziecko nie otrzymuje odpowiedniej opieki medycznej (np. nie jest szczepione, nie ma okularéw,
nie otrzymuje zaleconych lekéw),

— Dziecko jest ubrane niewlasciwie do warunkéw pogodowych,

— Dziecko ma pogorszenie wynikéw w nauce, unika zaje¢ w szkole,

— Dziecko jest glodne, kradnie jedzenie kolegom,

— Z wywiadu wynika, ze dziecko przebywa w otoczeniu nieprzystosowanym do jego etapu
rozwojowego, co zagraza jego bezpieczefstwu lub pozostaje w domu bez opieki osoby dorosle;.

Jesli tylko zauwazone symptomy dajg uzasadnione obawy dotyczace zdrowia lub zycia dziecka nalezy
zmieni¢ kategori¢ na Czerwong.

Dzialania personelu:

1. Kazdy pracownik Spékki, jesli zauwazy jakiekolwiek symptomy mogace $wiadczyé o krzywdzie
dziecka, zobowigzany jest do poinformowania personelu medycznego — lekarza lub pielegniarki o
zauwazonych symptomach;

2. Lekarz lub pielegniarka w razie mozliwoéci, przeprowadza wstepny wywiad z dzieckiem oraz
rodzicami/opiekunami dziecka w spos6b delikatny i empatyczny;

3. Lekarz lub pielegniarka doktadnie dokumentuje obserwacje, w tym daty, godziny, miejsca i
szczegOly symptoméw oraz sporzadza notatke stuzbowa;

4. Zapewnienie rozmowy z psychologiem lub innym specjalista;

Bezzwlocznie nalezy powiadomi¢ wiasciwe instytucje lub organy odpowiedzialne za ochrone dzieci,

np. shuzby socjalne;

6. W razie potrzeby rozpoczynana jest procedura ,Niebieskiej Karty”;

7. Personel caly czas monitoruje sytuacje i dobrostan dziecka;

wh

III. Kategoria Czerwona - Zagrozenie Zycia i zdrowia dziecka, pilna interwencja odpowiednich
shuzb

Wszystkie obserwacje potwierdzajace przemoc w tym m.in.:

1. Przemoc fizyczna:
* Widoczne obrazenia ciala, ktorych pochodzenie trudno wyjasni¢ i/lub ktére wystepuja w miejscach
przykrytych ubraniem i/lub u dziecka, ktére nie porusza si¢ samodzielnie,
* Rany, otarcia, blizny, sifice, sttuczenia w miejscach nietypowych dla przypadkowych urazéw: plecy,
posladki, ramiona, uda, brzuch, krocze i stopy, okolica oczodotéw (bez urazu czola), policzki, usta,
skron, szyja, uszy,
* Urazy na wigcej niz jednej plaszczyznie konczyny, glowy, tutowia,
+ Slady maja charakterystyczny ksztalt odcisku dfoni, palcéw, przedmiotéw, szczypania, drapania,
gryzienia, duszenia.
* Siniaki okularowe, sifice liczne, czgsto symetryczne, w réznej fazie gojenia.
* Urazy glowy u dzieci ponizej 3 roku zycia.
* Okragle punktowe poparzenia, oparzenia na plecach i po$ladkach u matych dzieci, na grzbietowej
powierzchni dloni, rekawiczkowe/ skarpetkowe.
* Ztamania u dzieci ponizej 3 roku zzycia, zlamania ko$ci koficzyny gérnej u dziecka niechodzacego,
zlamania spiralne, ztamania dystalne, ztamania zeber, ztamania bez urazu lub po urazie nieadekwatnym
np. upadek z kanapy.
* Obrazenia w obrgbie jamy ustnej: zasinienia §luzéwek warg gérnych i dzigset z rozdarciem
wedzidelka,
* Stluczenia i skaleczenia warg, dna jamy ustnej i jezyka w wyniku préb karmienia na site, wpychania
smoczka etc., urazy kacikéw ust, krwioplucie i krwawe wymioty, bezposrednie urazy podniebienia
migkkiego, tylnej Sciany gardla, ztamania zeb6w, uszkodzenia dzigsel, ztamanie zuchwy.
* Urazy nosa, zlamania, krwiaki (zropiate) przegrody nosa.
* Wielokrotne ,,przypadkowe” zatrucia, niewyjasnione niezyty zotadkowo jelitowe.
* Odmrozenia, hipotermia.
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* Staby przyrost masy ciala, niedozywienie.

2.

Przemoc seksualna:

Uporczywe i/lub nawracajace objawy (np. krwawienie, nieprawidtowa wydzielina, bol, dyskomfort)
ze strony odbytu/narzadéw piciowych bez wyjasnienia medycznego.

Slady obecnosci ciata obcego w pochwie lub odbycie. Objawem wskazujacym na ciato obce w
pochwie moze by¢ obfita wydzielina.

Infekcja chorobami przenoszonymi droga plciowg u dziecka ponizej 15 roku zycia.

Infekcja chorobami przenoszonymi droga piciowa u dziecka i mtodziezy powyzej 15 roku zycia bez
wyraznego wskazania na dobrowolna aktywno$é seksualng z réwiesnikiem.

Infekcja wirusem HBV (hepatitis B), brodawki wirusowe narzadéw piciowych (klykciny konczyste)
u dziecka ponizej 15 roku zycia o ile wykluczono transmisj¢ okoloporodows, nie seksualng
transmisje od osoby mieszkajacej w tym samym gospodarstwie domowym, a w przypadku dziecka i
mlodziezy powyzej 15 roku zycia réwniez dobrowolna aktywnos¢ seksualng z rowiesnikiem.

Ciaza u dziecka ponizej 15 roku zycia. i 9 miesiecy lub cigza u nastolatki powyzej 15 roku zycia
bedaca wynikiem niedobrowolnej aktywnosci seksualnej.

Infekcja chorobami przenoszonymi droga plciowa u dziecka ponizej 15 roku zycia lub cigza u
nastolatki pow. 15 roku zycia, w sytuacji, gdy widoczna jest wyraZna réznica w wieku, sile lub
stopniu dojrzatoéci miedzy mtoda kobieta a jej partnerem/domniemanym ojcem. Szczeg6lng uwage
nalezy zwrécié¢ na przypadek zwiazku kazirodczego lub z osobg cieszaca si¢ zaufaniem (na przykiad
nauczycielem, trenerem sportowym, duchownym) lub jesli moze istnie¢ podejrzenie wyzyskiwania
seksualnego.

Dziatania personelu:

1. Kazdy pracownik, jesli zauwazy jakiekolwiek symptomy mogace $wiadczy¢ o krzywdzie
dziecka, zobowigzany jest do poinformowania personelu medycznego — lekarza lub pielggniarki
o zauwazonych symptomach;

Natychmiastowe powiadomienie odpowiednich shuzb, w tym Policji.

Zapewnienie natychmiastowej ochrony dziecku, w razie potrzeby, gdy zycie lub zdrowie

dziecka jest zagrozone nalezy odizolowaé dziecko od zagrozenia ze strony rodzica, opiekuna

lub innych oséb;

4, Doktadne udokumentowanie wszystkich obserwacji i dziataf podjetych w odpowiedzi na
sytuacje.

5. Lekarz lub pielegniarka, w razie potrzeby, udziela maloletniemu §wiadczen zdrowotnych
starannie odnotowujac wszelkie symptomy $wiadczace o krzywdzie, informuje lekarza
prowadzacego o zauwazonych symptomach oraz sporzadza notatke shuzbowa opisujgca
zauwazone symptomy,

6. Lekarz lub pielggniarka przeprowadza wywiad z dzieckiem oraz rodzicami/opiekunami
dziecka;

7. Lekarz lub pielegniarka doprowadza do konsultacji dziecka z psychologiem;

W razie potrzeby rozpoczynana jest procedura ,Niebieskiej Karty”;

9. Lekarz prowadzacy, lekarz lub pielggniarka informuje pracownika socjalnego o wszczgtym
postepowaniu;

10. Personel zobowigzany jest do wspdlpracy z instytucjami zewnetrznymi w celu ochrony dziecka.

w

*

Strona 18z18



