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ZARZADZENIE nr 2/2024
Dyrektora Samodzielnego Gminnego Zakladu Podstawowej Opieki Zdrowotnej
w Czarnym Dunajcu z dnia 01 sierpnia 2024 r.

w sprawie wprowadzenia standardéw ochrony maloletnich, zwanego dalej
wStandardami Ochrony Dzieci”

Na podstawie ustawy z dnia 28 lipca 2023 r. o zmianie ustawy - Kodeks rodzinny
i opiekunczy oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. z 2023 r., poz. 1 606) oraz art. 22 b

ustawy z dnia 13 maja 2016 r. 0 przeciwdziataniu zagrozeniom przestgpczosci na tle
seksualnym (t.j. Dz. U. z 2023 r., poz. 1304 z p6zn. zm.), W zwigzku z art. 46 ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 t. o dziatalnosci leczniczej (t. j. Dz. U. z 2023 r. poz. 991 z p6zn. zm.)

zarzadza sig, co nastepuje:

§1
Wprowadza si¢ ,,Standardy Ochrony Dzieci” (w skrécie zwane SOD), obowiazujgce
w Samodzielnym Gminnym Zakladzie Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Czarnym
Dunajcu w brzmieniu okreslonym w zalaczniku nr 1 do niniejszego Zarzadzenia.
Wersja skrocona SOD, przeznaczona dla matoletnich, stanowi Zatacznik nr 1 do SOD.
Wersja zupelna i skrécona SOD, zostanie udostepniona na stronie internetowej oraz
w widocznym dla Pacjentéw miejscu w siedzibie Samodzielnego Gminnego Zakladu
Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Czarnym Dunajcu.

§2
Zobowiazuje si¢ wszystkich pracownikéw Samodzielnego Gminnego Zakladu
Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Czarnym Dunajcu do zapoznania si¢ z trescig
Standardéw ochrony matoletnich przed krzywdzeniem,
Nadzor nad realizacja przedmiotowego Zarzgdzenia powierza si¢ kierownikom
wiasciwych jednostek i komérek organizacyjnych Samodzielnego Gminnego Zakladu
Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Czarnym Dunajcu.

. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem 15 sierpnia 2024 1.

Dyrektor

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



Zalacznik nr 1 do Zarzadzenia nr 2/2024
Dyrektora Samodzielnego Gminnego
Zakladu Podstawowej Opieki Zdrowotne)

w Czarnym Dunajcu z dnia 01 sierpnia 2024 r.

Standard Ochrony Dzieci

I. Podstawa prawna:

= Ustawa z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscia na tle seksualnym
(Dz. U. z 2024 r. poz. 560).

= Ustawa z dnia 28 lipca 2023 r. o zmianie ustawy — Kodeks Rodzinny i opiekunczy oraz niektérych
innych ustaw (Dz. U. z 2023 r. poz. 1606).

II. Objasnienia terminéw

Maloletni / maloletni pacjent / dziecko — kazda osoba do ukonczenia 18 roku zycia.
Zaklad/Podmiot — Samodzielny Gminny Zaklad Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Czarnym
Dunajcu.

Kierownik — osoba, ktory w strukturze Zakladu, zgodnie z obowiazujacym prawem i/lub wewnetrznymi

dokumentami, jest uprawniony do podejmowania decyzji o dzialaniach poszczegolnych jednostek

organizacyjnych.

Personel - pracownicy, wspolpracownicy, niezaleznie od podstawy zatrudnienia (w tym osoby

$wiadczace ustugi w oparciu o umowy cywilnoprawne, wolontariusze, studenci, rezydenci, stazysci,

praktykanci), miejsca zatrudnienia, pelnionych stanowisk (lekarze, pielggniarki, inni pracownicy
medyczni, personel administracyjny, pomocniczy, w tym sprzatajacy i pilnujacy porzadku).

Dyrektor — osoba lub organ, ktéry w strukturze danego podmiotu, zgodnie z obowiazujacym prawem

i/lub wewnetrznymi dokumentami, jest uprawniony do podejmowania decyzji o dzialaniach podmiotu.

Opiekun dziecka - przedstawiciel ustawowy dziecka: rodzic albo opiekun, rodzic zastgpezy, opiekun

tymeczasowy (czyli osoba upowazniona do reprezentowania maloletniego obywatela Ukrainy, ktory

przebywa na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej bez opieki oséb dorostych).

Zgoda opiekuna: zgoda rodzicow albo zgoda opiekuna, rodzica zastgpczego lub opiekuna

tymczasowego. Jednak w przypadku braku porozumienia migdzy rodzicami dziecka nalezy

poinformowac rodzicow o koniecznoS$ci rozstrzygnigcia sprawy przez sad rodzinny.

Krzywdzenie dziecka to kazde zachowanie wzgledem dziecka, ktore stanowi wobec niego czyn

zabroniony. Oprocz tego krzywdzeniem jest zaniedbanie (zamierzone lub niezamierzone), dzialanie lub

zaniechanie a takze kazdy jego rezultat, skutkujacy naruszeniem praw, swobody. débr osobistych
dziecka i zakloceniem jego rozwoju.

Wyrdznia si¢ nastgpujace, podstawowe formy krzywdzenia:

o Przemoc fizyczna wobec dziecka. Jest to dzialanie badz zaniechanie wskutek ktérego dziecko
doznaje faktycznej fizycznej krzywdy lub jest na nia potencjalnie narazone. Krzywda stanowi
rezultat dziatania badz zaniechania ze strony rodzica, opiekuna, osoby odpowiedzialnej za dziecko,
posiadajacej nad nim wiadze lub takiej, ktorej ufa. O przemocy fizycznej mowimy zaréwno
w wymiarze jednorazowym, jak i powtarzajacym sie.

o Przemoc psvchiczna wobec dziecka. Jest to przewlekla. niefizyczna, szkodliwa interakcja
pomigdzy dzieckiem a osoba za nie odpowiedzialng lub osobg, ktorej dziecko ufa. Tak jak
w przypadku przemocy fizycznej obejmuje zaréwno dzialania, jak i zaniechania. Do przejawow
przemocy psychicznej zaliczamy m.in.:
¢ niedostgpnos¢ emocjonalna,

e zaniedbywanie emocjonalne,
e relacje z dzieckiem oparta na wrogosci, obwinianiu, oczernianiu, odrzucaniu,




e nieodpowiednie rozwojowo lub niekonsekwentne interakcje z dzieckiem

e niedostrzeganie lub nieuznawanie indywidualnosci dziecka, .

e niedostrzeganie lub nieuznawanie granic psychicznych migdzy dzieckiem a osobg
odpowiedzialna,

e nieodpowiednia socjalizacje, demoralizacje,

e sytuacje, w ktérych dziecko jest swiadkiem przemocy. _

o Przemoc seksualna wobec dziecka (wykorzystywanie seksualne dziecka). Jest to angaiowan}e
dziecka poprzez osobe dorosla lub inne dziecko w aktywnos¢ seksualna. Dotyczy sytuacji gdy nie
dochodzi do kontaktu fizycznego (np. ekshibicjonizm, molestowanie werbalne - np. prowadzenie
rozméw o treéci seksualnej nieadekwatnej do wieku dziecka, komentowanie w sposob seksualny
wygladu i zachowania dziecka, zachgcanie do kontaktu z tresciami pornograficznymi, grooming -
strategie nieseksualnego uwodzenia dziecka z intencjg nawiazania kontaktu seksualnego
w przysziosci) i gdy do takiego kontaktu dochodzi (sytuacje takie jak: dotykanie dziecka,
zmuszanie dziecka do dotykania ciala sprawcy, stosunek seksualny). Kazda czynnos¢ seksualna
podejmowana z dzieckiem przed ukonczeniem 15 roku zycia jest przestgpstwem. W przypadku
dzieci méwimy o wykorzystaniu seksualnym, kiedy migdzy wykorzystujacym (dorosly, inne
dziecko) a wykorzystywanym (dziecko) z uwagi na wiek lub stopien rozwoju zachodzi relacja sity,
opieki czy zaleznosci. Do innej formy wykorzystywania seksualnego dzieci zalicza sig
wyzyskiwanie seksualne np. wykorzystanie dziecka lub jego wizerunku do tworzenia materialow
przedstawiajacych seksualne wykorzystywanie tzw. CSAM (na przykiad z wykorzystaniem
oprogramowania). Jest to jakiekolwiek: faktyczne lub usitowane naduzycie podatosci dziecka na
zagrozenia, przewagi sil lub zaufania - w celu seksualnym. Wyzysk seksualny obejmuje (chociaz
niec jest to konieczne) czerpanie zyskow finansowych, spotecznych lub politycznych
z wykorzystania seksualnego. Szczegdlne zagrozenie wyzyskiem seksualnym ma miejsce podczas
kryzysow humanitarnych. Zagrozenie wyzyskiem seksualnym dotyczy zaréwno samych dzieci, jak
i opiekunow tych dzieci, mogacych pas¢ ofiara wyzysku.

o Zaniedbywanie dziecka. Jest to chroniczne [ub incydentalne niezaspokajanie fizycznych
i psychicznych potrzeb dziecka. Moze przyjmowaé forme nierespektowania praw dziecka, co
w rezultacie prowadzi do zaburzen w jego zdrowiu i/lub rozwoju. Do zaniedbywania dziecka
dochodzi w relacjach dziecka z osoba zobowigzang do opieki, wychowania, troski i ochrony.

o Przemoc réwiesnicza (ngkanie rowiesnicze. bullying). Przemoc réwiesnicza ma miejsce, gdy
dziecko doswiadcza roznych form ngkania ze strony rowiesnikéw. Dotyczy dzialan bezposrednich
lub z uzyciem technologii komunikacyjnych (np. za poSrednictwem Internetu i telefonow
komorkowych). Przemoc rdéwiesnicza obserwujemy, gdy szkodliwe dzialanie ma na celu
wyrzadzenie komus przykrosci lub krzywdy (intencjonalnos¢), ma charakter systematyczny
(powtarzalnos¢). a sprawcy badz grupa sprawcow maja przewage nad pokrzywdzonym. Obejmuje:
e przemoc werbalna (np. przezywanie, dogadywanie, o$mieszanie, zastraszanie).

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

e przemoc fizyczna (np. pobicie, kopanie, popychanie, szarpanie),

e przemoc materialna (np. kradziez, niszczenie przedmiotow),

e cyberprzemoc/przemoc elektroniczng (np. zlosliwe wiadomosci w komunikatorach, wpisy
W serwisie spoteczno$ciowym, rozpowszechnianie zdjeé lub filmow o$mieszajacych ofiare za
posrednictwem Internetu badz urzadzen telekomunikacyjnych),

e  wykorzystanie seksualne - dotykanie intymnych czgsci ciala lub naklanianie/zmuszanie do
stosunku plciowego lub innych czynnosci seksualnych przez rowiesnika,

e  przemoc uwarunkowang normami i stereotypami zwigzanymi z plcia (np. przemoc w relacjach
romantycznych migdzy réwiesnikami).

Osoba odpowiedzialna za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach zagrazajgcych maloletniemu -

pracownik wyznaczony przez kierownictwo podmiotu odpowiedzialny za przyjmowanie zgloszen

o zdarzeniach zagrazajacych maloletniemu.

Dane osobowe dziecka - wszelkie informacje umozliwiajace identyfikacje dziecka, w tym jego imie

i nazwisko, wizerunek.




I11. Rozpoznawanie i reagowanie na czynniki ryzyka Krzywdzenia dzieci

Kompetencje personelu

1.

2.

3

Personel SGZPOZ w Czarnym Dunajcu posiada odpowiednig wiedzg i W rama.ch wykonywanych
obowiazkéw zwraca uwage na czynniki ryzyka i symptomy krzyw@zenia} dzieci. . _
W przypadku zidentyfikowania czynnikow ryzyka krzywdzenlﬁ ldmeck_a p:el:sonei Jedqosll_u
podejmuje dzialania profilaktyczne w zakresie swoich kompetencji i mOZIIWOSC.I, np- pOde_]!I’IUJE
rozmowe z opiekunami, przekazuje informacje na temat dostgpnej oferty wsparcia i motywuje do
szukania dla siebie pomocy. Podjete kroki nalezy odnotowa¢ w dokumentacji dziecka.

W sytuacji opisanej w punkcie 2, personel podmiotu omawia sytuacj¢ z przelozonym.

Zasady rekrutacji personelu

2

W ramach rekrutacji cztonkéw personelu pracujacych z maloletnimi prowadzona jest ocena
przygotowania kandydatow do pracy z maloletnimi oraz sprawdzane sg ich referencje.

SGZPOZ w Czarnym Dunajcu przed nawiazaniem wspotpracy z dang osobg realizuje obowiazki
w zakresie sprawdzenia informacji dotyczacych karalnosci danej osoby, wynikajace z ustawy
o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestgpczoscig na tle seksualnym i ochronie maloletnich.

Zasady bezpiecznych relacji personel-dziecko

1.
2.

3
4.

Personel podmiotu zna i stosuje zasady bezpiecznych relacji personel—dziecko.

Naczelna zasada wszystkich czynnosci podejmowanych przez personel jest dzialanie dla dobra

dziecka i w jego najlepszym interesie.

Zasady bezpiecznych relacji personelu z dzie¢mi obowigzuja kazdego czlonka personelu podmiotu.

Zasady bezpiecznych relacji personelu z dzie¢mi opracowane w podmiocie uwzgledniajg sytuacje

dzieci matoletnich ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi, w tym z niepelnosprawnosciami.

Kazdy czlonek personelu w kontakcie z dzieckiem:

a) przedstawia sig i mowi, kim jest i jaka jest jego rola w opiece nad pacjentem;

b) komunikuje si¢ z dzie¢mi w sposéb zyczliwy i cierpliwy;

¢) zachowuje uczciwosé i dobre intencje:

d) przekazuje dziecku informacje w sposob dostosowany do jego wieku, przy uzyciu prostego
Jjezyka; informuje o tym, co robi i co si¢ z nim dzieje/bgdzie dzia¢; sprawdza, czy dziecko
rozumie, co si¢ bedzie dzialo i jakie beda skutki dzialan medycznych lub terapeutycznych;

e) upewnia sig, czy dziecko wie, ze moze zawsze zadawa¢ pytania cztonkom personelu;

f)  zwraca si¢ do dziecka po imieniu w formie preferowanej przez dziecko;

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

h) zachowuje wrazliwos¢ kulturowa, szanuje i rowno traktuje kazde dziecko bez wzgledu ze
wzgledu na jakiekolwiek cechy, w tym specjalne potrzeby, niepelnosprawnos¢, rase, plec,
religi¢, kolor skory, pochodzenie narodowe lub etniczne, jezyk, stan cywilny, orientacje
seksualna, stan zdrowia, wiek, zdolnosci, przekonania polityczne lub status spoleczny.

Prawo do prywatnosci w zakresie leczenia

1.

Kazdy czlonek personelu ma obowigzek szanowaé¢ prawo dziecka do prywatnosci. Nalezy
poinformowa¢ dziecko o tym, ze ma prawo do poufnosci ze strony personelu medycznego, jesli
dana informacja nie zagraza zyciu lub zdrowiu dziecka i dotrzymanie poufnosci nie wiaze sie ze
ztamaniem prawa. Jesli zajdzie potrzeba ochrony dziecka badz wystapi inna sytuacja, z ktéra wiaze
si¢ ujawnienie okreslonych danych na temat dziecka, nalezy go o tym jak najszybciej powiadomic,
wyjasniajac sytuacje.

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

Omawiajac sytuacje¢ zdrowotna dziecka i podejmujac decyzje dotyczace dziecka, nalezy traktowaé
je podmiotowo, zwraca¢ sig bezposrednio do dziecka, szanowaé prawo dziecka do autonomii,
dawac¢ mu poczucie sprawczosci i wplywu na to, co si¢ z nim dzieje w trakcie leczenia. Nalezy
jednak pamigtac¢, ze decyzje i wybory podejmowane przez dziecko powinny dotyczy¢ spraw na
miar¢ jego wieku, etapu rozwoju i mozliwosci poznawczych oraz z uwzglednieniem jego



10.

bezpieczenstwa. Nalezy respektowa¢ prawo pacjentéw., _ktérzy ukonflczyll ]6. lat, ’dg
wspoldecydowania o wlasnym zdrowiu oraz metodach leczenia 1 otrzymywania pelnych informacji
w tym zakresie. _

Potgczas czynnosci pielggnacyjnych, higienicznych i z-wigzanych z ochrong zdrowia kon'takt
fizyczny z dzieckiem nalezy ograniczy¢ do czynnosci piezbf;dnych, adekwlatny.ch do wwlftu_
i rozwoju dziecka i przeprowadzaé je dbajac o komfort pacjenta i z poszanowaniem Jego godnosm
i intymnosci. Nalezy zawsze uprzedzac o swoim dziataniu, pyta¢ o zgodg op:ekt'ma 'dzu:cka lL!b
samo dziecko. Podczas badania medycznego nalezy odslania¢ cialo dziecka partiami. W trakc!e
badania dziecku powinien towarzyszy¢ opiekun lub inna osoba z personelu, chyba ze dziecko sobie
tego nie zyczy. _ '
Kontakt fizyczny z dzieckiem niezwigzany z udzielaniem $wiadczenia medycznego czy p:el@gnfic_]q
moze odbywaé si¢ wylacznie za zgoda dziecka i zgodnie z jego potrzeba. Przled przytulenlem:
poglaskaniem czy wzieciem dziecko na kolana, aby np. je pocieszy¢ lub uspokoi¢, nalezy zapytac
je, czy tego potrzebuje. ,
Jesli zachodzg ustawowe podstawy zastosowania wobec dziecka przymusu, nalezy postgpowac
zgodnie z procedurg stosowania przymusu bezposredniego. W takich sytuacjach nalezy
deeskalowaé emocje pacjenta-dziecka.

W przypadku pracy z dzieckiem, ktére doswiadezylo krzywdzenia, w tym seksualnego, fizycznego
badz zaniedbania nalezy zachowa¢ ostrozno$¢ i dystans w celu ochrony dziecka. Zawsze nalezy
tlumaczy¢ dziecku jakie i dlaczego stawiamy granice.

Nalezy uszanowac¢ trudne emocje dziecka zwiazane z pobytem w podmiocie, jego prawo do zmiany
nastroju, zmiany zdania oraz potrzebg oswojenia si¢ z nowa sytuacjg i miejscem.

Kazde dziecko ma prawo, aby opiekunowie towarzyszyli mu podczas leczenia ikorzystania ze
$wiadczen medycznych zawsze, gdy tego potrzebuje. Nalezy zadba¢ o to, aby opiekun byl
informowany o biezacej sytuacji medycznej dziecka, a takze uwzglednia¢ rolg opiekuna w opiece
nad dzieckiem, przygotowaniu go do leczenia i uspokajaniu dziecka.

Nalezy poinformowaé dziecko i opiekunéw o zasadach obowigzujgcych w podmiocie
i podkresla¢ znaczenie ich przestrzegania dla minimalizowania dyskomfortu wszystkich pacjentow.

Zasady kontaktow z dzieckiem

1.

Czlonek personelu powinien kontaktowac si¢ z dzieckiem:

a) w celach zwiazanych z udzielaniem $wiadczen medycznych,

b) w godzinach pracy,

¢) na terenie podmiotu badz droga poczty elektronicznej lub telefonicznie lub za posrednictwem
innych stuzbowych kanalow komunikacji.

Jezeli po godzinach pracy podmiotu zachodzi koniecznosé:

a) nawiazania kontaktu z dzieckiem lub jego opiekunem nalezy to uczyni¢ przy wykorzystaniu
sluzbowego e-maila albo telefonu sluzbowego.

b) spotkania z dzieckiem - moze to nastapi¢ po wyrazeniu zgody przez opiekuna dziecka i nalezy
niezwlocznie powiadomi¢ o tym kierownictwo podmiotu.

Ograniczenia wskazane w pkt. | i 2 nie majg zastosowania w przypadku zagrozenia dobra dziecka.

W takiej sytuacji nalezy podja¢ dzialania majace na celu zapewnieniu dziecku bezpieczenstwa oraz

niezwlocznie zglosi¢ zdarzenie przelozonemu lub osobie odpowiedzialnej za ochrong dzieci lub

kierownictwu podmiotu (zgodnie z przyjeta w podmiocie procedurg) a nastgpnie sporzgdzic

szczegOlowa notatke sluzbowa z opisem zdarzenia i przekazaé ja osobie odpowiedzialnej za

ochrone dzieci i kierownictwu podmiotu.

W przypadku. gdy z uwagi na bezpieczenstwo dziecka uzasadnione jest, aby dziecko mialo

mozliwos¢ kontaktu z cztonkiem personelu poza godzinami jego pracy i poza stuzbowymi kanatami

komunikacji, w sytuacji gdy dziecko nawigze taki kontakt, kazdorazowo osoba ta ma obowigzek

odnotowaé to w formie notatki sluzbowej i poinformowac przelozonego/osobe odpowiedzialng za

ochrone dziecka.

Ujawnienie krzywdzenia

L.

W sytuacji ujawnienia krzywdzenia przez dziecko nalezy stworzy¢ mu mozliwos¢ wypowiedzenia
sie, przedstawienia swojego zdania/opinii, pamigtajac, ze moze to by¢ dla dziecka pierwsza i jedyna



rozmowa (dziecko moze juz nie podja¢ wigcej préb poszukiwania wsparcia). Szczegdlnie wazne

jest,

e)

by:

w);frazié swoja troske poprzez deklaracjg, ze sie dziecku wierzy; ‘ ’

zapewni¢ dziecko, ze dobrze uczynito podejmujac rozmowg o doznanej krzywdzie;
wyjasnia¢ dziecku, ze nie jest winne zaistnialej sytuacji; _ ' o
jednoznacznie negatywnie ocenic kazdg forme¢ przemocy, dajac wyrazny sygnal, ze jest ona
niedopuszczalna i nalezy jej zapobiegac¢/powstrzymac; o
nalezy odpowiednio poinformowa¢ dziecko, kto i jak zajmie si¢ sprawg, w tym udzieli¢ mu
informacii, ze podjete zostang dziatania zapewniajace mu bezpieczenstwo.

Zachowania niedopuszczalne
1. Czlonkowi personelu nie wolno:

1)

2)

3)

4)

3)

6)

7

8)

9)

10)
1)

12)
13)

14)

nawiazywac¢ z dzieckiem relacji o charakterze seksualnym ani romantycznym;

proponowaé dzieciom alkoholu, wyrobow tytoniowych, substancji psychoaktywnych, jak
réwniez uzywaé ich w obecnosci dzieci w czasie wykonywania obowigzkow stuzbowych lub
pobytu na terenie podmiotu;

oglada¢ tresci erotycznych i pornograficznych bez wzgledu na ich forme w obecnosci dzieci,
udostepnia¢ dzieciom tresci erotycznych i pornograficznych bez wzgledu na ich forme lub
umozliwiaé¢ im zapoznanie si¢ z tymi tresciami;

utrwalaé wizerunku dziecka (filmowanie, nagrywanie glosu, fotografowanie) dla potrzeb
prywatnych. Dozwolone jest rejestrowanie wizerunku dla celow dokumentacji medycznej,
naukowych Ilub dydaktycznych, po uzyskaniu zgody rodzica lub opiekuna i dziecka.
Rekomendowane jest, aby do celéw rejestracji wizerunku dziecka uzywaé przeznaczonych w
tym celu urzadzen stuzbowych:

przyjmowaé pienigdzy, prezentéw od dziecka i jego opiekuna ani wchodzi¢ w relacje
jakiejkolwiek zaleznosci wobec dziecka lub opiekundw dziecka, ktére moglyby prowadzi¢ do
oskarzen o nieréwne traktowanie badz czerpanie korzysci majatkowych i innych;
utrzymywa¢ niejawnych badz ukrywanych kontaktéw z dzieckiem, oraz kontaktéw opartych
na udzielaniu gratyfikacji albo wykorzystujacych przewage fizyczna, stosunek wladzy badz
zaleznos¢ dziecka:

skladaé¢ dziecku propozycji. czyni¢ komentarzy niewlasciwych dla relacji pracownik —
dziecko, dotykaé¢ dziecka w sposdb, ktéry moze by¢ uznany lub jest nieprzyzwoity albo
niestosowny;

uzywa¢ wulgarnych stéw, gestow i zartéw, czyni¢ obrazliwych uwag, nawigzywaé
w wypowiedziach do aktywnosci badz atrakcyjnoéci seksualnej, wykorzystywaé wobec
dziecka przewagi fizycznej (zastraszanie, przymuszanie, grozby), stosunku wiadzy badz
zaleznosci dziecka;

stosowaé jakakolwiek przemoc wobec dziecka, w tym polegajaca na biciu, szturchaniu,
popychaniu i wszelkich innych naruszeniach nietykalnosci cielesnej dziecka, a takze izolowac
dziecka w zamknigtym pomieszczeniu, przytrzymywaé drzwi, krgpowaé ruchéw poprzez
wigzanie,

celowo prowokowac u dziecka wystapienia lub eskalacji zachowan trudnych, niepozadanych:
wyrecza¢ lub nadzorowaé¢ bezposrednio dziecko m.in. podczas realizacji czynnosci
samoobstugowych i higienicznych, ponad niezbedny poziom wynikajacy z potrzeb dziecka
lub dbatosci o jego bezpieczenstwo;

zawstydzac¢, upokarzac, lekcewazy¢, obrazac dziecka, krzycze¢ na dziecko;

ujawnia¢ osobom nieuprawnionym, w tym innym dzieciom, informacji dotyczacych dziecka,
takich jak wizerunek dziecka, informacje o sytuacji rodzinnej, ekonomicznej, medycznej,
opiekuncze] i prawnej dziecka:

zaprasza¢ dziecko do swojego miejsca zamieszkania, spotyka¢ si¢ z nimi poza godzinami
pracy lub utrzymywaé kontakty poprzez prywatne kanaly komunikacji (prywatny telefon, e-
mail, komunikatory, profile w mediach spolecznosciowych). Zakaz ten nie dotyczy sytuacyi,
gdy dziecko zwraca sig do czlonka personelu o pomoc bgdz kontakt odbywa si¢ publicznie,
przy udziale innych czlonkow personelu podmiotu lub innych dzieciach;



15) angazowaé lub zachgcaé dziecka do jakiejkolwiek dziatalnosci niezgodnej z prawem lub

stwarzajacej zagrozenie dla dziecka; ' . .
16) lekcewazyé lub powierzchownie, nieuwaznie traktowaé zglaszanej przez dziecko potrzeby

wsparcia i pomocy; . . . o .
17) utrzymywanie biernej postawy w zakresie troski o rozwoj i zabezpieczenie dziecka w sytuacj

zagrozenia jego dobrostanu. o N
Realizujac ww. zasady personel dziata w ramach obowiazujacego prawa, przepisow wewngtrznych

podmiotu oraz swoich kompetencji.

Obowigzki kierownictwa w zakresie wdrazania i realizacji standardow

Do obowiazkéw kierownictwa podmiotu nalezy: o
1) nadzorowanie, delegowanie zadan oraz odpowiedzialnosci zwigzanych z realizacja
standardéw ochrony dzieci w podmiocie do odpowiednich jednostek,
2) wskazanie oséb odpowiedzialnych za:
a) przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach zagrazajacych maloletniemu/podejrzeniach
krzywdzenia dziecka;
b) organizacje i udzielenie wsparcia maloletniemu wg planu wsparcia.
¢) prowadzenie interwencji w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka (w tym skladanie
zawiadomien o podejrzeniu popelnienia przestgpstwa na szkodg maloletniego,
zawiadamianie sadu opiekuficzego oraz za wszczynanie procedury ,,Niebieskie Karty™);
d) standardy ochrony dzieci w podmiocie, w tym przygotowanie personelu podmiotu do
stosowania standardow,
3) ustalenie zasad prowadzenia ewidencji/rejestru ujawnionych lub zgloszonych incydentow lub
zdarzen zagrazajacych dobru maloletniego;
Rejestr powinien zawiera¢ informacje o zgloszeniu: ze wskazaniem osoby zglaszajace). osoby
podejrzewanej o krzywdzenie (opiekun, czlonek personelu, inne dziecko, inna osoba), rodzaju
podjetej interwencji (zawiadomienie o mozliwosci popelnienia przestgpstwa, wniosek o wglad
w sytuacje rodziny, wszczecie procedury Niebieskie Karty) oraz daty interwencji.
Dokumenty zebrane i wytworzone w zwiazku z podejrzeniem krzywdzenia dziecka zalacza
sie do dokumentacji matoletniego lub przechowuje wraz z rejestrem. Ewidencj¢ zdarzen, o ile
jest prowadzona w formie papierowej, nalezy przechowywaé w odpowiednio zabezpieczonej
szafie metalowej, do ktdrej dostep ma osoba odpowiedzialna za standardy ochrony.
4) organizacja szkolen dla personelu placowki.

IV. Procedury interwencji w przypadku zagrozenia bezpieczenstwa dziecka

Zasady ogolne

1.

2.

3.

wh

Procedury interwencji maja za cel wspiera¢ czlonkéw personelu w realizowaniu prawnego
i spolecznego obowiazku reagowania w sytuacji podejrzenia krzywdzenia dziecka.

Personel wykonujacy zawody medyczne pelni jedng z najwazniejszych rél w procesie
rozpoznawania krzywdzenia dziecka.

Kazda osoba bedaca czlonkiem Personelu jest zobowigzana i uprawniona do reagowania,
w przypadku podejrzenia, ze dziecku -pacjentowi dzieje si¢ krzywda.

Celem interwencji jest zatrzymanie krzywdzenia dziecka i zapewnienie mu bezpieczenstwa.

Fakt zidentyfikowania objawdéw mogacych swiadezy¢ o krzywdzeniu dziecka - pacjenta podlega
obowigzkowemu odnotowaniu w dokumentacji medycznej.

Naruszenie obowiazku reagowania w sytuacjach podejrzenia krzywdzenia dziecka moze zostac
uznane za ci¢zkie naruszenie obowiazkéw pracowniczych lub kontraktowych i jako takie
prowadzi¢ do rozwigzania umowy z osobg dopuszczajaca sig¢ tego naruszenia.

Kwalifikacja zagrozen

Zrédlem krzywdy dziecka moze by¢ zachowanie osoby bedacej cztonkiem Personelu, zachowanie
rodzicéw lub opiekunow prawnych dziecka, badz innej osoby bliskiej, a takze innych dzieci. Na
potrzeby niniejszego dokumentu przyjeto nastgpujaca kwalifikacje zagrozenia bezpieczenstwa
dzieci:



(]

1) popelniono przestgpstwo na szkode dziecka, np. wykorzystanie seksualne, znecanie si¢ nad
dzieckiem; ) . :

2) doszlo do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestepstwem, takiej jak np. krzyk, kary
fizyczne, ponizanie; ' L .

3) doszio do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka (np. zwigzanych z zywieniem, higiena czy
zdrowiem). ’ _ '

W kazdym przypadku podejrzenia, ze dziecko jest krzywdzone nalezy zadba¢ o bezpieczenstwo

dziecka i odseparowaé je od osoby podejrzewanej o krzywdzenie. _ .

Czlonek personelu, ktéry podejrzewa, ze dziecko jest krzywdzone ma obowiazek s:,por?z}dzc?ma

notatki stuzbowej i przekazania jej osobie wyznaczonej przez kierownictwo odpowiedzialnej za

przyjecie zgloszenia. - o ‘

W przypadku podejrzenia, ze dziecko jest krzywdzone, nalezy powiadomié¢ opiekuna fiz:eckfl’,

a w sytuacji gdy osoba podejrzewang o krzywdzenie jest opiekun dziecka, nalezy powiadomic

niekrzywdzacego opiekuna. ‘ _

Kazda osoba podejrzewajaca krzywdzenie dziecka raportuje ten fakt kierownikowi przychodni

badz bezposredniemu przetozonemu.

Za prowadzenie interwencji odpowiada kierownik jednostki lub inna osoba, wskazana na stale lub

doraznie do prowadzenia interwencji.

Podejrzenie krzywdzenia dziecka, niezaleznie od osoby odpowiedzialnej za krzyv‘{dzenit?, jest

zdarzeniem podlegajacym raportowaniu do Dyrektora zgodnie z regutami obowiazujacymi dana

jednostke. Dyrektor prowadzi rejestr zgloszen dotyczacych krzywdzenia dziecka, zawierajacy co

najmniej liczbe poszczegdlnych przypadkéw krzywdzenia, ze wskazaniem jednostki zglaszajacej,

osoby odpowiedzialnej za krzywdzenie (rodzic/opiekun prawny, czlonek Personelu, inne dziecko)

oraz rodzaju podjetej interwencji (zawiadomienie 0 mozliwosci popelnienia przestgpstwa, wniosek

o wglad w sytuacje rodziny, wszczecie procedury Niebieskiej Karty-A oraz daty interwencji).

W przypadku, gdy krzywdzenia dziecka dopuscit si¢ kierownik jednostki wowczas osoba, ktora

dostrzegta krzywdzenie przekazuje informacje o tym fakcie bezposrednio do osoby

odpowiedzialnej za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach zagrazajacych maloletnim.

Dalszy tok postepowania lezy w gestii uprawnionych organow (sad, Policja, prokuratura, OPS).

. Wszystkie osoby, ktére w zwiazku z wykonywaniem obowigzkow stuzbowych powzigly

informacje o krzywdzeniu dziecka lub informacje z tym zwiazane, sa zobowiazane do zachowania
poufnosci, wylaczajac informacje przekazywane uprawnionym instytucjom w ramach dziatan
interwencyjnych.

. Po ujawnieniu przez dziecko krzywdzenia lub w sytuacji podejrzenia, ze dziecko jest krzywdzone,

osoba odpowiedzialna za organizacje i udzielanie wsparcia dziecku opracowuje plan wsparcia
dziecka.

Postepowanie w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony rodzica, opiekuna lub
innych bliskich doroslych

.

W przypadku podejrzenia, ze zycie dziecka jest zagrozone lub grozi mu cigzki uszczerbek na
zdrowiu z uwagi na stosowanie wobec niego przemocy domowej, a w rodzinie sa lub moga by¢
inne dzieci narazone na krzywdzenie, nalezy niezwlocznie poinformowac Policje i pogotowie, jesli
to konieczne. dzwoniac pod numer 112. Poinformowania stuzb dokonuje cztonek Personelu, ktory
pierwszy powzial informacje o zagrozeniu.

W przypadku podejrzenia, ze dziecko doswiadcza przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu,
wykorzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie, nalezy niezwlocznie poinformowac
Policjg i pogotowie, jesli to konieczne, dzwonigc pod numer 112. Poinformowania stuzb dokonuje
czlonek Personelu, ktéry pierwszy powzial informacje¢ o zagrozeniu.

W przypadku podejrzenia popelnienia przestepstwa na szkode dziecka nalezy sporzadzi¢ pisemne
zawiadomienia, opisujace najbardziej dokladnie zdarzenie, ze wskazaniem danych
pokrzywdzonego (imig, nazwisko, adres, PESEL) i potencjalnego sprawcy (co najmniej imig
i nazwisko i inne dane umozliwiajace identyfikacje, np. relacja do dziecka — ojciec, matka, miejsce
zamieszkania albo miejsce pracy lub nauki) i przesta¢ je do najblizszej jednostki Policji lub
prokuratury.



W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia niz popelnienie przestgpstwa na jego

szkode ze strony rodzicow, opiekunow prawnych lub innych domownikow:

1) gdy zachowanie wobec dziecka stanowi przemoc domowa nalezy wszezgé procedurg
Niebieskie Karty poprzez przeslanie formularza _Niebieska Karta — A” do przewodniczacego
zespolu interdyscyplinarnego wlasciwego ze wzgledu na zamieszkanie osoby doznajacej
przemocy domowej w terminie 5 dni. w celu wdrozenia dalszej procedury,

2) gdy zachowanie nie stanowi przemocy domowej, a dziecko do$wiadcza np. zaniedbania lub
relacje w rodzinie s3 w inny sposob nieprawidlowe (np. rodzice sa niewydolni wychowawczo)
— nalezy wystapi¢ do GOPS o wglad w sytuacje rodziny.

W przypadku, gdy doszio do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka lub doszlo do innego

zagrozenia dobra dziecka ze strony rodzicow lub opiekunéw prawnych nalezy wystapi¢ do GOPS

o wglad w sytuacje dziecka.

Postepowanie w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony czlonka personelu
podmiotu lub innej osoby doroslej

1.

W przypadku podejrzenia, ze dziecko do$wiadcza przemocy z uszezerbkiem na zdrowiu,

wykorzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie, nalezy niezwlocznie poinformowac

Policje i pogotowie, jesli to konieczne, dzwoniac pod numer 112. Poinformowania stuzb dokonuje

cztonek Personelu, ktéry pierwszy powziat informacje o zagrozeniu.

W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony czlonka personelu nalezy niezwlocznie

odsunaé te osobg od wszelkich form kontaktu z dzieémi, az do czasu wyjasnienia sprawy.

W przypadku wszczgcia postepowania karnego przeciwko cztonkowi personelu w zwiazku

7 popelnieniem przestgpstwa przeciwko dziecku nalezy bezwzglednie i natychmiastowo odsunac

te osobe od wszelkich form kontaktu z dzieémi az do czasu prawomocnego zakoriczenia

postgpowania.

Jezeli zgloszono krzywdzenie ze strony osoby wyznaczonej do prowadzenia interwencji, do

przyjmowania zgloszen lub odpowiedzialnej za standardy ochrony dzieci, wowczas interwencja

prowadzona jest przez kierownictwo podmiotu lub inng osob¢ wskazang przez kierownictwo.

Jezeli zgloszono podejrzenie krzywdzenia dziecka przez osobe z kierownictwa podmiotu, wowczas

osoba odpowiedzialna za standardy ochrony dziecka w podmiocie powiadamia o zgloszeniu organ

nadzorujacy podmiot, a osoba odpowiedzialna za podejmowanie interwencji nastgpnie podejmuje
odpowiednig interwencjg.

Interwencja w przypadku podejrzenia popelnienia przestgpstwa na szkode dziecka polega na

sporzadzeniu pisemnego zawiadomienia, opisujacego najbardziej dokiadnie zdarzenie, ze

wskazaniem danych pokrzywdzonego (imig, nazwisko, adres, PESEL) i potencjalnego sprawcy (co
najmniej imi¢ i nazwisko i inne dane umozliwiajace identyfikacjg) przestaniu go do najblizszej
jednostki Policji lub prokuratury.

W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia niz popelnienie przestepstwa na jego

szkode ze strony czlonka personelu:

1) w sytuacji, gdy zachowanie bylo jednorazowe i 0 niewielkiej intensywnosci wkroczenia
w dobra dziecka przetozony/inna osoba wskazana przez kierownictwo przeprowadza rozmowg
dyscyplinujacg z czlonkiem personelu,

2) w sytuacji, gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne, w szczegblnoscei, gdy doszlo do
dyskryminacji lub naruszenia godnosci dziecka, rekomenduje sie rozwigzanie stosunku
prawnego z osoba, ktora dopuscila si¢ krzywdzenia. Jezeli cztonek Personelu, ktory dopuscil
sie krzywdzenia, nie jest bezposrednio zatrudniony przez SGZPOZ w Czarnym Dunajcu, lecz
przez podmiot trzeci wowczas nalezy zarekomendowac zawieszenie wspolpracy z ta osoba,
a w razie potrzeby rozwigzaé umowe z organizacja lub instytucja wspolpracujaca,

3) w przypadku znacznego naruszenia dobra dziecka przez czlonka personelu, osoba
odpowiedzialna za standardy przeprowadza wewngtrzne postepowanie w celu wyjasnienia
zdarzenia, okrela kroki zapobiegajace wystapieniu takich sytuacji w przysztosci (np.
aktualizacja standardéw, obowiazkowe szkolenie) i nadzoruje ich realizacje,

4) w przypadku niezastosowania si¢ Personelu do standardéw pomimo ewidentnych objawéw
przemocy wobec dziecka nalezy podja¢ dzialania majace na celu ukaranie pracownika oraz
ponowne jego przeszkolenie.



Postepowanie w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony ze strony innego dziecka

1. W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka przez inne dziecko przebywajace w podmiocie,
w miare mozliwosci i w sposob dostosowany do specyfiki podmiotu, nalezy przeprowadzi¢
rozmowe z dzieckiem podejrzewanym o krzywdzenie oraz jego opiekunami, a takze oddzielnie
2 dzieckiem poddawanym krzywdzeniu i jego opiekunami. Ponadto nalezy porozmawiac z innymi
osobami majacymi wiedze o zdarzeniu. W trakcie rozméw nalezy dazyé do ustalenia przebiegu
zdarzenia, a takze wplywu zdarzenia na zdrowie psychiczne i fizyczne dziecka krzywdzonego.
Ustalenia sg spisywane na notatce stuzbowej. Dla dziecka krzywdzacego oraz krzywdzonego
sporzadza si¢ oddzielne notatki.

2. W przypadku podejrzenia, ze dziecko dogwiadcza przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu,
wykorzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie, nalezy niezwlocznie poinformowac
Policje i pogotowie, jesli to konieczne, dzwoniac pod numer 112. Poinformowania stuzb dokonuje
czlonek Personelu, ktory pierwszy powziat informacjg o zagrozeniu.

3. Interwencja w przypadku podejrzenia popelnienia przestgpstwa na szkode dziecka przez inne
dziecko polega na sporzadzeniu pisemnego zawiadomienia, opisujacego najbardziej dokladnie
sdarzenie, ze wskazaniem danych pokrzywdzonego (imie, nazwisko, adres, PESEL)
i potencjalnego sprawcy (co najmniej imi¢ i nazwisko i inne dane umozliwiajace identyfikacje)
przestaniu go do najblizszej jednostki Policji lub prokuratury. W przypadku popelnienia czynu
karalnego na szkode dziecka przez osobg w wieku powyzej 10 roku zycia i ponizej 17 roku zycia
takze nalezy sporzadzié¢ pisemne zawiadomienie. W przypadku popelnienia czynu karalnego przez
dziecko ponizej 10 roku zycia na szkode innego dziecka nalezy wystgpi¢ do GOPS o wglad
w sytuacje dziecka krzywdzacego.

4. W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia niz popelnienie przestgpstwa na jego
szkode ze strony innego dziecka nalezy wystapi¢ do GOPS o wglad w sytuacje dziecka
krzywdzacego.

5. W przypadku, gdy dziecko doznaje przemocy ze strony dziecka — czlonka rodziny (rodzenstwo,
dalsza rodzina) mozna wszczaé procedurg Niebieskiej Karty w stosunku do opiekuna, ktory nie
reaguje na krzywdzenie dziecka.

Procedury ochrony dzieci przed tresciami szkodliwymi i zagrozeniami w sieci Internet oraz
utrwalonymi w innej formie.
SGZPOZ w Czarnym Dunajcu nie zapewnia matoletnim dostgpu do Internetu.

Zasady korzystania z urzadzen elektronicznych z dost¢gpem do sieci Internet.

Matoletni korzystaja z wlasnych urzadzen elektronicznych na terenie SGZPOZ w Cz. Dunajcu pod
opieka i nadzorem swoich rodzicow/opiekundéw oraz za zgoda pracownika, a takze $cisle stosujg si¢ do
obowiazujacych w tym wzgledzie zasad.

Zabronione jest uzywanie urzadzen elektronicznych podczas wykonywania badania.

Nagrywanie dzwigku i obrazu za pomoca urzadzen elektronicznych jest mozliwe jedynie za zgoda
osoby nagrywanej i fotografowane;j.

Zasady ustalania planu wsparcia maloletniego po ujawnieniu krzywdzenia.

Maloletni, ktdry czuje si¢ pokrzywdzony przez innych, w tym przez innych matoletnich, zglasza ten
fakt pracownikowi Zaktadu.

Wszelkie zauwazone przejawy agresji i przemocy, powinny byé niezwlocznie przerwane przez
pracownika lub inne osoby bedace $wiadkami incydentu.

Pracownik po powzigciu informacji dotyczacych krzywdzenia matoletniego zawiadamia o tym
kierownika oraz wypelnia protokot interwencji.

Kierownik podejmuje niezwlocznie dzialania majace na celu zniwelowanie przejawow agresji
i przemocy, a takze wszelkich niewfasciwych zachowan maloletnich we wspolpracy z instytucjami,
udzielajacymi pomocy dzieciom i mlodziezy, poradniami psychologicznym.

Plan wsparcia dziecka
1. Wobec dziecka, ktére doswiadczylo krzywdzenia osoba odpowiedzialna za udzielanie wsparcia
dziecku opracowuje plan wsparcia




V.

Plan wsparcia powinien uwzgledniac indywidualng sytuacje dziecka, m.in. jego wiek,
samopoczucie/obrazenia, charakter zdarzenia do jakiego doszlo, sytuacj¢ rodzinng i zawierac
wskazania dotyczace podjecia przez podmiot dziatai, ktérych celem jest zapewnienie dziecku
bezpieczenstwa i poprawa jego dobrostanu, okre$lenie zrodla zagrozenia/krzywdzenia (opiekun lub
inna osoba dorosla, personel podmiotu, inne dziecko), wsparcie, jakie podmiot moze zaoferowac
dziecku; przyjrzenie si¢ czynnikom ryzyka krzywdzenia i podjecie dzialan profilaktycznych:
skierowanie dziecka i/lub jego opiekunow do specjalistycznej placowki pomocy dziecku, jezeli
istnieje taka potrzeba. Listg miejsc, gdzie skierowaé rodzica potrzebujacego wsparcia dla siebie
i dziecka stanowi Zalacznik nr 2.

Plan wsparcia powinien by¢ opracowany w porozumieniu z opiekunami dziecka. W przypadku,
gdy opiekun jest osoba krzywdzaca dziecko, wowezas plan nalezy opracowaé w porozumieniu
7 rodzicem niekrzywdzacym lub inng osoba bliska wskazang przez dziecko.

Jezeli rownolegle prowadzona jest procedura _Niebieskiej Karty”, w ktérej matoletni uznany Jest
za osobe doznajaca przemocy, wowczas nie ustala sie planu wsparcia.

Monitoring stosowania standardéw ochrony dzieci i realizacji standardow ochrony

dzieci

Monitorowanie realizacji standardéw

Realizacja standardéw ochrony dzieci w SGZPOZ w Czarnym Dunajcu jest regularnie

monitorowana, poddawana ewaluacji i W przypadku stwierdzenia takiej koniecznosci,

modyfikowana.

Osoba odpowiedzialna za standardy ochrony dzieci

1) monitoruje znajomos¢ i przestrzeganie przez personel podmiotu przyjetych standardow
ochrony dzieci,

2) sprawdza i ocenia skutecznos¢ obowiazujacych wytycznych i procedur,

3) prowadzi rejestr naruszen standardow i reaguje na nie,

4) proponuje zmiany w standardach majace na celu skuteczng ochrong dzieci przed
krzywdzeniem,

5) prowadzi dla personelu podmiotu cykliczne szkolenia w zakresie obowigzujacych standardow
nie rzadziej niz raz na dwa lata, a takze po kazdej zmianie jej tresci.

Szkolenia - standardy

1.

Osoba odpowiedzialna za standardy ochrony dzieci, przeprowadza raz na 2 lata badanie - ankietg
na temat stanu znajomosci i przestrzegania standardéw ochrony dzieci oraz potrzeby wprowadzenia
zmian w tych standardach. Wzor ankiety stanowi Zalacznik nr 3 do standardow.

Na podstawie badania ankiet, o ktérych mowa w ustgpie | oraz oceny zgodnosci standardow
z obowiazujgcymi przepisami, osoba odpowiedzialna za standardy ochrony dzieci, sporzadza
raport, ktéry nastgpnie przekazuje kierownictwu podmiotu. Czg$¢ raportu stanowi ocena
znajomosci standardéw przez personel podmiotu, zestawienie zgtaszanych naruszen standardow
ochrony dzieci oraz propozycje zmian w standardach

Kierownictwo podmiotu w terminie jednego miesigca od otrzymania raportu, o ktorym mowa
w ust. 2, podejmuje decyzje, co do wprowadzenia zmian do standardow ochrony dzieci i powierza
przygotowanie nowego tekstu osobie odpowiedzialne] za standardy ochrony dzieci.

Jeéli na podstawie raportu zostanie ustalone, ze stopien znajomosci standardéw ochrony dzieci
wéréd czlonkéw personelu jest niewystarczajacy, osoba odpowiedzialna za standardy ochrony
dzieci. ma obowigzek przeprowadzi¢ szkolenie ze standardow ochrony dzieci dla personelu.

Zmiany w standardach
Dyrektor wprowadza do standardéw niezbgdne zmiany i oglasza nowe brzmienie standardow.

VI. Przepisy koncowe

b=

Standardy wchodza w zycie z dniem ich ogloszenia.



Udostepnienie standardéw w wersji zupelnej oraz skroconej, przeznaczonej dla dzieci nastepuje

w sposob umozliwiajacy zapoznanie sig z nimi przez personel podmiotu, dzieci i ich opiekunéw

poprzez:

1) wywieszenie na tablicy ogloszen w poszczegolnych przychodniach,

2) zamieszczenie na stronie internetowej Zakladu,

3) przekazanie stuzbowymi drogami komunikacyjnymi wszystkim czlonkom personelu
i podmiotom wspéipracujacym.

Standardy ochrony dzieci w wersji dla dzieci stanowia zalacznik nr 1 do niniejszego dokumentu.



