STANDARDY OCHRONY MAtOLETNICH

Podstawy prawne:
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Rozdziat 1

INFORMACJE OGOLNE
1. Wprowadzenie

Nowelizacja Kodeksu rodzinnego i opiekuiczego (Dz.U. poz. 1606} okreslita warunki ochrony
matoletnich przed réznymi formami przemocy. Wprowadzone zmiany wskazujg na potrzebg
opracowania jasnych i spéjnych standardéw postepowania w sytuacjach podejrzenia krzywdzenia iub
krzywdzenia matoletnich.

,Standardy ochrony matoletnich” sg jednym z elementdw systemowego rozwigzania OChrony
matoletnich przed krzywdzeniem i stanowig forme zabezpieczenia ich praw.

W konstruowaniu ,Standardéw ochrony matoletnich” przyjgto nastgpujace zatozenia:

— w placéwce nie sg zatrudniane osoby mogace zagraza¢ bezpieczenstwu matoletnich,

— wszyscy pracownicy medyczni potrafia zdiagnozowad symptomy krzywdzenia matoletniego
oraz podejmowac interwencje w przypadku podejrzenia, ze matoletni jest ofiarg przemocy
lub przemocy domowej,

— podejmowane w placéwce postgpowania nie moga narusza¢ praw dziecka, praw Cziowiexa,
praw ucznia okreslonych w statucie szkoty/placowki oraz bezpieczenstwa danych osobowych,

— matoletni wiedza, do kogo zwracac si¢ 0 pomoc w sytuacjach dla nich trudnych i czynig to
majac $wiadomosé¢ skutecznosci podejmowanych w placowce dziatan.

Ponadto przyjeto, ze:
— prowadzone w placéwce postepowanie na wypadek krzywdzenia lub podejrzenia
krzywdzenia matoletnich jest zorganizowane w sposob zapewniajgcy im skuteczng ochrone,
— dziatania podejmowane w ramach ochrony matoletnich przed krzywdzeniem s3
dokumentowane i poddawane okresowej weryfikacji.

Uwzgledniajac powyzsze zatozenia niniejszy dokument okreéla zatem standardy ochrony matoletnich,
stanowiagce zbiér zasad i procedur postgpowania w sytuacjach zagrozenia ich bezpieczenstwa. Jego
najwazniejszym celem jest ochrona matoletnich przed réznymi formami przemocy oraz budowame

bezpiecznego i przyjaznego $rodowiska w placéwce.




2.

Stowniczek poje¢

llekro¢ w dokumencie ,Standardy ochrony matoletnich” jest mowa o:

1)
2)

3)
4)
5)

6)

7)

8)

9)

10)

11)

12)

maloletnim (dziecku) — nalezy przez to rozumie¢ kazda osobg do ukonczenia 18 roku zycia;

personelu — nalezy przez ro rozumieé kazdego pracownika podmiotu leczniczego bez wzgledu na
forme zatrudnienia, w tym inne osoby, ktére z racji petnionej funkeji lub zadan majg (nawet
potencjalny) kontakt z matoletnimi;

dyrektorze — nalezy przez to rozumie¢ dyrektora
placéwece - nalezy przez to rozumiec:
rodzicu — nalezy przez to rozumie

FAletniego pozostajgcego pod
jego wiadza rodzicielska. Jezeli dziecko pezostaie pod wiadzasrodzicielska obojga rodzicow, kazde

nozostal
2 nich moze dziata¢ samodzielnie jako przedstawiciel ustawowy dziecka;
opiekunie prawnym matoletniego — nalezy przez to rozumie¢ osobe, ktéra ma za zadanie
zastapi¢ dziecku rodzicow, a takie wypetnic wszystkie cigzace na nich obowigzki. Jest
przedstawicielem ustawowym matoletniego, dlatego moze dokonywaé czynnosci prawnych w
imieniu dziecka i ma za zadanie chronié jego interesy prawne, osobiste oraz finansowe;
,0sobie najblizszej matoletniego” — nalezy przez to rozumieé¢ osobe wstepng: matkg, ojca,
babcie, dziadka; rodzenstwo: siostre, brata, w tym rodzenstwo przyrodnie, a takze inne 0soby
pozostajgce we wspolnym gospodarstwie, a w przypadku jej braku — osobe petnoletnig wskazang
przez mafoletniego;
przemocy fizycznej — nalezy przez to rozumie¢ kazde intencjonalne dziatanie sprawcy, majgce na
celu przekroczenie granicy ciata mafoletniego, np. bicie, popychanie, szarpanie, itp.;
przemocy seksualnej - nalezy przez 1o rozumieé  zaangazowanie  Malioletniego
w aktywnoé¢ seksualng, ktdrej nie jest on lub ona w stanie w petni zrozumie¢ i udzielic na nig
éwiadomej zgody, naruszajacg prawo i obyczaje danego spoteczenstwa;
przemocy psychicznej — nalezy przez to rozumie¢ powtarzajgcy sie wzorzec zachowan opiekuna
lub skrajnie drastyczne wydarzenie (lub wydarzenia), ktére powoduja u dziecka poczucie, 2¢ jesl
nic niewarte, zte, niekochane, niechciane, zagrozone i ze jego osoba ma jakgkolwiek wartasc
jedynie wtedy, gdy zaspokaja potrzeby innych;
zaniechanie — nalezy przez to rozumie¢ chroniczne lub incydentaine niezaspoxajanie
podstawowych potrzeb fizycznych i psychicznych przez osoby zobowigzane do opieki, troski i
ochrony zdrowia i/lub nierespektowanie podstawowych praw, powodujgce zaburzenia ;ego
zdrowia i/lub trudnosci w rozwoju,
przemoc domowa — naleiy rozumiec jednorazowe albo powtarzajgce sie umysine dziatanie fub
zaniechanie, wykorzystujace przewage fizyczng, psychiczng lub ekonomiczng, naruszajgce prawa
lub dobra osobiste osoby doznajgcej przemocy domowej, w szczegblnosci:

a) narazajace tg osobe na niebezpieczeristwo utraty zycia, zdrowia lub mienia,

b) naruszajace jej godnos¢, nietykalnosc cielesng lub wolnosé, w tym seksualng,

¢) powodujace szkody na jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym, wywolujgce u tej 0soby

cierpienie lub krzywdg,
d) ograniczajace lub pozbawiajgce tg osobe dostepu do srodkow finansowych lub mozliwosci
podjecia pracy lub uzyskania samodzielnosci finansowe],




e) istotnie naruszajgce prywatno$¢ tej osoby lub wzbudzajace u niej poczucie zagrozenia,
ponizenia lub udreczenia, w tym podejmowane za pomocg srodkow komunikac;i
elektronicznej.

13) osobie stosujgcej przemoc domowq — nalezy przez to rozumie pefnoletniego, ktory dopuszcza
sie przemocy domowej

14) $wiadku przemocy domowej — nalezy przez to rozumiec osobe, ktora posiada wiedzg na temat
stosowania przemocy domowej lub widziata akt przemocy domowe].

L




Rozdziat 2

. Dokument wprowadzono do stosowania :w .-
Dokument udostepniono na stronie mternetoweJ

oraz na terenie placdwki.

5. Dokument zostat udostepniony w dwdch wersjach: wersji zupeinej oraz skréconej przeznaczone,
dla matoletnich i zawierajace] informacje dla nich istotne.

6. Publikacja dokumentu spetnia wymogi Ustawy o zapewnianiu dostgpnosci osobom  ze

szczegblnymi potrzebami.

Standard U,

1. W placdwce zatrudnia si¢ personel udzielajacy éwiadczen zdrowotnych w tym osoby pracujgce
na podstawie umowy zlecenie, kontraktu praktykanci) matoletnim po wczeéniejszej weryfikacji w
Krajowym Rejestrze Karnym, Rejestrze Sprawcow Przestepstw na Tle Seksualnym. W przypadku
zatrudnienia obcokrajowcéw personel weryfikuje osobe w rejestrach karalnosci panstw trzecich
w zakresie okreélonych przestepstw (lub odpowiadajgcych im czynéw zabronionych w przepisach
prawa obcego) lub w przypadkach prawem wskazanych poprzez oéwiadczenia o niekarainosci -
zgodnie z art. 7 pkt 5 Ustawy z dnia 28 lipca 2023 r. 0 zmianie ustawy — Kodeks rodzinny
i opiekuriczy oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. 1606).

2. Personel uczestniczy w szkoleniach z zakresu ochrony dzieci przed krzywdzeniem w szczegoinosc
w zakresie:

1) rozpoznawania symptomoéw krzywdzenia matoletnich;

2) procedur interwencji w przypadku krzywdzenia lub podejrzenia krzywdzenia; a takze
posiadania informacji o krzywdzeniu matoletniego;

3) dokumentowania podejmowanych dziatan zwigzanych z ochrong matoletnich;

4) znajomosci praw dziecka, praw cztowieka oraz zasad bezpiecznego przetwarzania
udostepnionych danych osobowych;

5) odpowiedzialnosci prawnej za zdrowie i 2ycie powierzonych opiece matoletnich;

6) procedury ,Niebieskie Karty”;

7) bezpieczeristwa relacji catego personelu z matoletnimi, (w tym uwzgledniajaca wiedze ©
zachowaniach pozadanych i niedozwolonych w kontaktach

z matoletnimi).




3. W placdwce prowadzi sie systematyczng diagnoze czynnikow ryzyka i czynnikdw chronigcych
poczucia bezpieczefistwa matoletnich, a w szczegdinoéci w obszarach relacji miedzy personelem

matoletnimi;

Standard M.

W placdéwce wyeksponowane sg informacje dla matoletnich na temat mozliwosci uzyskania pomocy
w trudnej sytuacji, w tym numery bezptatnych telefondow  zaufania dia dziec

i miodziezy.

Standard 1V,

1. Precyzyjnie okreslono procedury interwencji personelu w sytuacjach krzywdzenia iub

podejrzenia krzywdzenia matoletniego, tj.:

1) przemocy rowiesniczej;

2) przemocy domowej;

3) niedozwolonych zachowari personelu wobec matoletnich;
4) cyberprzemocy.

2. Postepowanie na wypadek krzywdzenia lub podejrzenia krzywdzenia matoletniego nie moze
narusza¢ jego godnosci, wolnosci, prawa do prywatnosci oraz nie moze powodowac szkody na
jego zdrowiu psychicznym lub fizycznym (poczucie krzywdy, ponizenia, zagrozenia, wstydu).

3. W placowce ustalone sg zasady wsparcia matoletniego po ujawnieniu doznanej przez przez niego
krzywdy.

4. Pracownicy medyczni sg odpowiedzialni za sktadanie zawiadomienia o popetnieniu przestgpstwa
na szkode matoletniego, wszczynajg procedury ,Niebieskie Karty”, zawiadamiajg s3d rodzinny |

opiekuriczy.

Standard V.

1. W placéwce prowadzony jest rejestr spraw zgtaszanych w zwigzku z podejrzeniem ub
krzywdzeniem matoletnich.

2. W procedurze ,Niebieskie Karty” stosowane sg wzory Kart LA i, B” oraz pomocniczo mogg byc
stosowane kwestionariusze rozpoznania przemocy domowej.

3. Z kazdego zgfoszenia incydentu lub zdarzenia zagrazajacego dobru matoletniego sporzgcza sie
pisemng notatke.

4. W przypadku podejrzenia popetnienia przestgpstwa na szkode dziecka polega wymagane jest
pisemne zawiadomienie organdw Scigania.

5. Notatki, zawiadomienia i inna korespondencja oraz kopie niebieskich kart, kwestionariusze
rozpoznania przemocy domowej, jeZeli zostaty sporzadzone, sg przechowywane w Dziale
Ogranizacyjno-Prawnym zgodnie z Instrukcjg Kancelaryjna.




6. Fakt zidentyfikowania objawdw krzywdzenia u dziecka-pacjenta podlega obowigzkowemu
odnotowaniu w dokumentacji medyczne;.
Standard V1.

Standard VIL

Przyjete zasady i realizowane procedury ochrony mafoletnich  s3 weryfikowane

przynajmniej raz na dwa lata.

Monitorowanie i weryfikacja zgodnosci prowadzonych dziatan z przyjetymi standardami odbywa

sie wedtug zasad:

1) Kierownictwo placéwki dokonuje oceny stopnia znajomosci | pPoPrawnosci stosowan.a
,Standardéw ochrony matoletnich” na biezaco, w ramach sprawowanego nadzory;

2) W przypadku zmian prawa, wymagajgcego ich wdrozenia w dokumencie nowelizacje sg
wprowadzane na tych samych zasadach, ktére obowigzywaty przy wdrozeniu dokumentu
do obrotu w placéwce;

3) W celu oceny funkcjonalnosci i przydatnosci dokumentu w placowce prowadzone 5§
ewaluacje typu:

—  in-term {w trakcie postugiwania sig i stosowania opracowania),
—  ex- post (po uptywie dwoch lat od daty wdrozenia).

Zatrudniani pracownicy, praktykanci przed rozpoczeciem pracy lub do'pu'szczeniem do kontaktu 2
mafoletnimi sa zobowigzani do zapoznania sig ze Standardami ochrony matoietnich
obowigzujgcymi w placowce,

Potwierdzenie zapoznania sie z w/w dokumentem oraz oéwiadczenie o zobowigzaniu sie do ich
przestrzegania skfadane jest w formie pisemnej i umieszczone w aktach osobowych.

Pracownicy dbajg o bezpieczeristwo dzieci podczas pobytu w placowce, monitorujg sytuacie
dobrostan dziecka.

W komunikacji z matoletnimi personel zachowuje spokdj, cierpliwos¢ i szacunek.

Personel reaguje wg zasad konstruktywnej komunikacji i krytyki na kaide obrazliwe,
niewtaéciwe, dyskryminacyjne zachowanie lub stowa matoletnich oraz na wszelkie formy
zastraszania i nietolerancji.

Komunikacja z matoletnimi prowadzona jest w sposéb konstruktywny, budujgcy relacje,
a nie hierarchie, zaleznosci oraz nieufnosc i wrogosé.

Personel nie zawstydza, nie upokarza, nie lekcewazy i nie obraza matoletniego.

Personel nie grozi matoletniemu, nie wyraza dezaprobaty wobec jego zachowania.

Personel stosuje zasady konstruktywnej krytyki wobec np. niewtfasciwego zachowania
tj. krytykuje matoletniego w taki sposob, aby nie czut sie zraniony, zmuszony do obrony czy do

kontrataku.

10. Nie podnosi gtosu na dziecko w sytuacji innej niz wynikajaca z bezpieczenstwa dziecka.




11. W sytuacji wymagajacej interwencji wobec matoletniego nie podnosi gtosu, nie krzyczy na niego,

méwi wyraznie, stara si¢ utrzymaé spokojny ton gtosu. Utrzymuje z matoletnim kontakt
wzrokowy. W czasie rozmowy znajduje sig blisko matoletniego, ale nie narusza jej przestrzen:

osobistej.

Standard Vil

10.
11.

Kontakty personelu z matoletnimi nie tamia obowigzujgcego prawa, ustalonych norm

i zasad.

Personel nie wykorzystuje wobec matoletniego relacji wiadzy lub przewagi fizyczne;

(zastraszanie, przymuszanie, grozby).

Personel nie stosuje zadnej formy przemocy fizycznej wobec maioletniego, np. takie; jak

zabieranie rzeczy, bicie, popychanie, szturchanie, ograniczenie swobody ruchu, szCzypame,

klapsy, pociggniecie za wtosy, bicie przedmiotami, wykrecanie rak.

Personel nie stosuje zadnej formy przemocy psychiczne; wobec matoletniego, np. takiej jak:

1) stygmatyzowanie z powodu ich zdrowia, wygladu, orientacji seksualnej, swiatopogigdu czy

sytuacji majgtkowe;j;

2) wyémiewanie, o$mieszanie, ponizanie, wyzywanie, grozenie;

3) agresywne wypowiedzi, komentarze;

4) rozpowszechnianie wszelkich nieprawdziwych, ponizajacych matoletnich materiatow;

5) cyberstalking — sledzenie w sieci poczynan matoletnich i upublicznianie ich.

Persone! nie stosuje naruszajgcych godnos¢ matoletniego wypowiedzi o podtekscie seksualnym,

nie nawigzuje w wypowiedziach do aktywnosci badz atrakcyjnosci seksualnej w tym:

1) komentarzy na temat ciata/wygladu/ubioru z podtekstem seksualnym;

2) dyskryminujacych komentarzy odnoszgcych sie do pici;

3) wulgarnych lub niestosownych dowcipdw i zartow, cmokania, itp.;

4) nie wdaje sie¢ w prywatne rozmowy matoletnich w mediach spofecznosciowycn, nwe
zamieszcza komentarzy i nie udostepnia zdje¢, w jakimkolwiek podtekscie lub kontekscie
erotycznym, ktére mogtyby matoletnim wyrzgdzi¢ krzywde.

Personel nie narusza nietykalnosci osobistej matoletniego. Nie zachowuje sie wobec dziecka w

sposéb  niestosowny, np. nie obmacuje  go, nie  gfaszcze, nie  poklepuse

w sposéb poufaty, dwuznaczny w celu zaspokojenia wiasnych potrzeb seksualnych.

Nie zmusza matoletniego do odbycia jakiekolwiek aktywnosci o charakterze seksuainym.

Nie prowokuje nieodpowiednich kontaktéw z dzieémi np. nie angazuje sie

w takie aktywnosci jak taskotanie, udawane walki z dzieémi.

informuje dzieci, ze jesli czujg sie niekomfortowo w jakiejs sytuacji, wobec konkretnego

zachowania czy stéw, mogg o tym powiedzie¢ i moga oczekiwaé odpowiednie] reakcyi ub

pomocy.

Personel musi by¢ przygotowany na wyjasnienie swoich dziatan/zachowania.

Personel zachowuje szczegding ostroznos¢ wobec dzieci, ktére doswiadczyty naduzycia |

krzywdzenia, w tym seksualnego, fizycznego badz zaniedbania. Jezeli dzieci te dazytyby do




12.

13.

Standard 134,

10.

11.

nawigzania niestosownych bad? nieadekwatnych fizycznych kontaktow z dorostymi, personel
reaguje z wyczuciem, jednak stanowczo, a takze pomaga dziecku zrozumiec¢ znaczenie osobistych
granic.

Przy kazdej rozmowie o charakterze indywidualnym, na zyczenie dziecka lub rodzica zapewnia
obecnoéé¢ innej osoby dorostej.

W sytuacjach wymagajacych czynnosci pielegnacyjnych i higienicznych wobec dziecka, unika
innego niz niezbedny kontaktu fizycznego z dzieckiem. Dotyczy to zwiaszcza pomagania dziecku

w ubieraniu i rozbieraniu.

Placéwka uznajac prawo dziecka do prywatnosci i ochrony débr osobistych, zapewnia ochrong
wizerunku dziecka.

Placdwka nie utrwala i nie upublicznia wizerunku dzieci.

Pracownikowi placéwki nie wolno umozliwiac przedstawicielom mediow utrwalania wizeruniu
dziecka (filmowanie, fotografowanie, nagrywanie glosu dziecka) na terenie Centrum Des
pisemnej zgody opiekuna matoletniego.

Niedopuszczalne jest podanie przedstawicielowi mediow danych kontaktowych do opiekuna
dziecka — bez wiedzy i zgody tego opiekuna.

W placéwce wdrozono Politykg ochrony danych osobowych osob fizycznych oraz powotano
Inspektora ochrony danych.

Dokumentacja RODO zostata opracowana zgodnie z wymogami rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) ne 2016/679 Europejskiego i Rady (UE)
nr 2016/679 z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony 0séb  fizycznych w  Zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz
uchylenia  dyrektywy  95/46/WE  (ogdine rozporzqdzenie o  ochronie  danych)
(Dz. Urz. UELz2016r 119,s. 1 ze zm.) oraz ustawy z dnia 10 maja 2018 1. 0 ochronie danych
osobowych.

Rodzice, opiekunowie matoletnich sa informowani o przetwarzaniu danych osobowych
matoletnich poprzez klauzule informacyjne.

Dyrektor placowki wdrozyt odpowiednie srodki techniczne i organizacyjne w celu zapewniena
bezpieczenstwa przetwarzania danych osobowych.

W placéwee wdrozono odpowiednia procedure postepowania na wypadek wystgpienia
naruszenia ochrony danych osobowych.

Dane osobowe mafoletnich udostepniane sg wytgcznie podmiotom uprawnionym do ch
uzyskania zgodnie z ustawg o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Dane osobowe umieszczone w Niebieskiej Karcie A" udostepniane s3 zespotowi
interdyscyplinarnemu, powotanemu w trybie ustawy z dnia 9 marca 2023 r. 0 zmianie ustawy O

przeciwdziataniu przemocy domowe;j.




Standard X.

1.

Rozpoznawanie przemocy wobec dziecka odbywa sig poprzez:
d %gq&@@rzemocy domowej. Ujawnienie przez dziecko przemocy w rodzinie
wted\Q‘ kiedy dziecko poinformuje pracownika
e eaeeerenes o tym, ze doznaje jednej lub kilku jednoczeénie form
ze stroWfswoich %ajblizszych.
2) informacje od osoby bedacej bezposrednim swiadkiem przemocy. informacje o

krzywdzeniu matoletniego moga pochodzi¢ od bezposrednich Swiadkow

przemocy, np. od rodzica niekrzywdzacego, rodzenstwa, kolegi, kolezanki,

sgsiada, osoby

z dalszej rodziny dziecka, przypadkowego éwiadka przemocy. W kazdym

przypadku informacje o przemocy wobec dziecka wskazywane jako fakty, a nie

domniemania, nalezy potraktowaé z petng odpowiedzialnoscig i zareagowac

1) ujawnienie prz
. P ﬁ’"{?”

zgodnie

z obowigzujgcymi zasadami wskazanymi w niniejszej procedurze. Podobnie jak
w przypadku ujawnienia przemocy przez samo dziecko, pracownik nie
dokonuje oceny wiarygodnosci podawanych informacji. Zobowigzany jest do
zareagowania na taki sygnat;

3) analize objawdw krzywdzenia wystepujgcych u dziecka;

4) ocene stopnia ryzyka wystgpienia przemocy w danej rodzinie.

Zgtaszanie przemocy domowej przez matoletniego

1) Kazdy matoletni moze zgtosi¢ ustnie lub pisemnie dowolnej osobie bedace]
pracownikiem placéwki fakt stosowania wobec niego przemocy domowej.

2) Zgtoszenie doznawanej krzywdy przez matoletniego moze nastapi¢ w
bezpoéredniej rozmowie, SMS-em, droga elektroniczna, telefoniczng lub inng
dostepng, w kazdym czasie.

3) W przypadku dziecka obcojezycznego lub majacego trudnosci w mowie |
pi$mie, osoba, do ktdrej zgtosit sie matoletni zapewnia pomoc w nawigzaniu
komunikacji poprzez skorzystanie z pomocy osoby wtadajgcej jezykiem obcym
lub zapewnia komunikacje w innych formach.

4) Osoba, ktéra powzieta informacje od krzywdzonego dziecka podejmuje w
pierwsze] kolejnosci dziatania, majgce na celu zatrzymanie krzywdzenia
dziecka.

5) W przypadku zagrozenia zycia dziecka pracownik zawiadamia w trybie pilnym
odpowiednie stuzby porzadkowe — Policje, o zagrozeniu zycia matoletniego
i pogotowie ratunkowe.

6) W ramach procedury funkcjonariusz policji: udziela niezbednej pomocy osobie
doznajacej przemocy, w tym dostepu do pomocy medycznej, podejmuje
czynnosci chronigce zycie, zdrowie i mienie, zabezpiecza slady i dowody
przestepstwa oraz podejmuje dziatania majgce na celu zapobiec dalszym




zagrozeniom mogacym wystepowac w tej rodzinie, zgodnie z zasadami |
procedurami postepowania w takiej sytuacji.
Zgtaszanie przemocy domowej przez pracownika placowki.
Kazda osoba, podejrzewajaca krzywdzenie dziecka, raportuje ten fakt kierownikowi
przychodni bad? bezposredniemu przetozonemu.

Interwencja w przypadku podejrzenia popetnienia przestgpstwa na szkode dziecka polega
na sporzadzeniu pisemnego zawiadomienia, opisujgcego doktadnie zdarzenie, ze
wskazaniem danych pokrzywdzonego (imig, nazwisko, adres, PESEL) i potencjainego
sprawcy {co najmniej imig i nazwisko i inne dane umozliwiajace identyfikacje, np. reiacja
do dziecka — ojciec, matka, miejsce zamieszkania albo miejsce pracy bad? nauki) przestan:u
go do najblizszej jednostki Policji lub Prokuratury i telefonicznym zawiadomienie o sytuacji

tych podmiotéw.
Uzasadnienie do uruchamiania procedury ,Niebieskie Karty”

Ustawa o przeciwdziataniu przemocy domowej oraz rozporzadzenie w sprawie procedury
_Niebieskie Karty” naktada na pracownikow wykonujgcych zawod medyczny obowigzek
reagowania w kazdej sytuacji podejrzenia przemocy wobec dziecka. Z drugiej strony daje tez
mozliwoséé skutecznej interdyscyplinarnej wspétpracy na rzecz pomocy i ochrony dziecka i jego

rodziny.
Cel procedury ,Niebieskie Karty”:

Celem niniejszej procedury jest wskazanie zasad postepowania pracownikow wykonu;gcych
zawod medyczny w przypadku stwierdzenia krzywdzenia dziecka lub uzasadnionego podejrzenia

krzywdzenia.

Zakres procedury i ogolne zasady jej stosowania:

1) Procedura postepowania ,Niebieskie Karty” obowigzuje  wszystkich
pracownikéw medycznych zatrudnionych i/lub udzielajgcych $wiadczen
zdrowotnych w placéwce.

2) Nadzér nad stosowaniem procedury sprawuje Kierownik Przychodni.

3) Druki i formularze ,Niebieskiej Karty — A” i, Niebieskie] Karty — B” znajduja sie
w kazdej Przychodni.

4) Rejestr wszczetych procedur ,Niebieskie Karty” prowadzi Dziat Organizacyjno —
Prawny.

Wszczecie procedury ,Niebieskie Karty”

1) Wszczecie procedury ,Niebieskie Karty” nastepuje z chwilg wypeinienia
formularza Karty — ,A” w przypadku powzigcia, w toku prowadzonych
czynnosci zawodowych, podejrzenia stosowania przemocy wobec matoletnich
lub w wyniku zgtoszenia dokonanego przez cztonka rodziny lub przez osobe
bedaca Swiadkiem przemocy
w rodzinie.

2) Do wszczecie procedury ,Niebieskie Karty” nie jest wymagana zgoda 0soby
doznajacej przemocy.

3) Do wszczecia procedury ,Niebieskiej Karty” nie jest wymagany uprzedni
kontakt




10.

z osobg, stosujgca przemoc domowa ani obecnos¢ tej osoby w czasie
wypetniania kwestionariusza.

4) Osoba, wszczynajgc procedure ,Niebieskie Karty”, ma prawo wykorzystad
informacje zawarte we wstepnej diagnozie oceny sytuacji matoletniego -
zatgcznik 3, a takze przeprowadzi¢ rozmoweg z matoletnim.

5) Rozmowe z osobg, co do ktorej istnieje podejrzenie, ze jest dotknigta przemoca
w rodzinie, przeprowadza sie w warunkach gwarantujgcych swobodg
wypowiedzi
i poszanowanie godno$ci tej osoby oraz zapewniajgcych jej bezpieczenstwo.

6) Czynnoéci w ramach procedury "Niebieskie Karty" przeprowadza sie w
obecnoéci rodzica, opiekuna prawnego lub faktycznego. W sytuacji, gdy to
rodzice, opiekun prawny lub faktyczny sa podejrzani o stosowanie przemocy
wobec dziecka,
te czynnoéci przeprowadza sig w obecnosci petnoletniej osoby najblizszej
(w rozumieniu art. 115 & 11 kk) czyli np. dziadkéw, pradziadkéw oraz
rodzeristwa
(w miare mozliwosci réwniez w obecnosci psychologa).

7) Zaden z formularzy "Niebieskich Kart” nie wymaga podpisu osoby podejrzane]
o doznawanie czy stosowanie przemocy domowej.

8) Po wypetnieniu karty — ,A”, osoba dotknieta przemocg domowg w rodzinie -
rodzic, opiekun prawny lub faktyczny, osoba, ktéra zgfosita podejrzenie
stosowania przemocy w rodzinie otrzymuje wypetniony formularz Karty ,,B".

9) Formularz ,B” jest dokumentem dla oséb pokrzywdzonych, zawierajgcym
definicje przemocy, praw cztowieka, informacje o miejscach, gdzie mozna
uzyskaé pomoc.

10)Formularza ,B” nie przekazuje sie osobie podejrzanej o stosowanie przemocy
domowej.

11)Wypetniony formularz — ,Niebieska Karta — A” niezwfocznie, nie péiniej niz
w terminie 5 dni od wszczecia procedury, przekazuje sie do zespotu
interdyscyplinarnego za posrednictwem Dziatu Organizacyjno-Prawnego
Centrum.

12)Wypetnienie formularza ,A” nie zwalnia z obowigzku podjecia dziatar
interwencyjnych zapewniajgcych bezpieczeristwo osobie doznajgcej przemocy.

Gdy zgtoszone, zauwazone zachowanie mafoletniego nie stanowi przemocy domowe;j tub nie jest
jasne, jak je zakwalifikowa¢ lub doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka lub do innego

zagrozenia dobra dziecka — nalezy wystgpi¢ do sgdu rodzinnego o wgigd w sytuacje rodziny.
Pielegniarka medycyny szkolnej - w sytuacji, gdy podejrzewa, ze dziecko jest krzywdzone:
1) Udziela bezposredniej pomocy dziecku, jesli zagrozone jest jego zdrowie lub zycie oraz

organizuje pomoc medyczng;

2) lJedli zauwazy na ciele dziecka siniaki, wybroczyny lub inne objawy przemocy
fizycznej, opisuje je w karcie zdrowia dziecka: rozmiar, rozmieszczenie, kolor,
wielkoé¢, itp. Nie wpisuje swoich wnioskéw z badania dziecka;
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11.

12.

3) Whpisuje w karcie nazwisko osoby, ktéra przyprowadzita dziecko woéwczas, gdy
dziecko z obrazeniami zostato zgtoszone przez innego pracownika szkoty lub
ucznia;

4) Kontaktuje sie z pedagogiem i wychowawca dziecka zgtaszajgc informacje o
swoich podejrzeniach i obserwacjach lub podejmuje interwencje, zgodnie ze
standardem X;

5) W przypadku stwierdzenia zaniedbar zdrowotnych i higienicznych (m.in. wszawicy, prochnicy)
moze kontaktowac sie z rodzicami dziecka. Jesli rodzice nie sg zainteresowani wspotpracg na
rzecz poprawy sytuacji dziecka, sporzadza notatke stuzbowgz opisem stanu dziecka
podjetych przez siebie dziatari oraz reakcji rodzicow. Zawiadamia pedagoga szkofy ©
zauwazonych problemach.

Pracownik realizujacy transport sanitarny - w sytuacji, gdy podejrzewa, ze dziecko jest
krzywdzone raportuje swoje uwagi lekarzowi, zlecajgcemu transport lub kierownikow:
Przychodni.
Zalecenia do prowadzenia rozmowy z ofiarg przemocy domowe].
Celem rozmowy =z mafoletnim jest =zebranie informacji potwierdzajgcych (bgaz
niepotwierdzajgcych) jego krzywdzenie w rodzinie, okreslajgcych charakter i okolicznosc
zdarzen, role i zachowanie innych cztonkéw rodziny oraz zidentyfikowanie sprawcy. Nie woino
jednak zapomnieé, ze celem spotkania jest réwniez — a moze przede wszystkim - udzelenie
dziecku wsparcia. Sposéb prowadzenia rozmowy z dzieckiem powinien oczywiscie uwzgledniac
jego wiek i mozliwosci rozwojowe, ale réwniez to czy dziecko samo ujawnifo doswiadczenie
krzywdy domowej, czy tez podejrzenie zrodzito sie w oparciu o inne przestanki np. informacje
os0b trzecich czy zaobserwowane u dziecka symptomy fizyczne i/lub behawioralne.
W pierwszym przypadku pracownik, do ktérego zwrdcito sie dziecko musi pamietac,
ze zostat uznany za tg osobe, u ktérej mozna szukaé wsparcia, ktérej mozna zaufac.
W drugim, nieodzowne jest zadbanie o zdobycie tego zaufania. Mozna porozmawiac na wstgpie
z dzieckiem na tematy neutraine, ale dla niego istotne. Zapyta¢ np.
o0 zainteresowania, sukcesy, opinie na temat waznych dla niego spraw. Trzeba okazac werpainie |
niewerbalne, ze jest sie zainteresowanym dzieckiem, jako osobg, ze jest kims$ waznym dig
rozmowcy.
Rozmowa musi byé prowadzona w miejscu bezpiecznym i cichym. Czas rozmowy jest czasem
przeznaczonym tylko dla dziecka. Nie ma tu miejsca na odbieranie telefonow, wychodzenie na
chwile w ,,pilnych sprawach”, okazywanie zniecierpliwienia. Warto jeszcze raz podkreshc, dziecxo
musi widzieé¢ i czué, ze teraz jest najwazniejsze. Trzeba liczy¢ sie z tym, ze moze byC Ono
nieprzygotowane do zwierzen, nieprzyjemnie zaskoczone sytuacja, moze starac sig ukryc fakt
krzywdzenia przez rodzicow szczegdlnie, gdy sprawa bedzie si¢ wigzac z przemocg seksuaing

W rozmowie mogg mu towarzyszyc:

- uczucie wstydu,

~  lek o przysztos$¢ swojg i swojej rodziny,

— lek przed obwinianiem go przez rodzicow za ktopoty wynikajgce 2
ujawnienia sprawy,

~  lek przed zemstg sprawcy przemocy,




—  brak znajomosci odpowiedniego stownictwa (szczegdlnie, gdy
rozmowa bedzie dotyczy¢ przemocy o podtozu seksualnym).
Moga réwniei ujawnia¢ sig mechanizmy obronne pozwalajace dziecku radzic sope
z trauma. Mechanizmy chronigce go przed bdlem, cierpieniem i samotnoscig
i pozwalajgce zachowa¢ mimo wszystko wiare i przywigzanie do rodzicow, ale utrudniajgce
szczerg rozmowe. 53 to:
—  ttumienie - $wiadome unikanie bolesnych wspomnien lub uczug,
-~ wyparcie - usuwanie i niedopuszczanie do swiadomosci wspomnien, ktore przywotuja
bolesne skojarzenia,
—  zaprzeczenie - wmawianie sobie, ze zdarzenie, ktérego doswiadczyto lub ktorego pyio
¢wiadkiem wcale nie miato miejsca (,,to sie naprawde nie zdarzyto”),
—  minimalizacja - minimalizowanie znaczenia doznawanej krzywdy na zasadzie: ,gorsze
rzeczy sie zdarzaja”,
—  racjonalizacja - znajdowanie takiego wyttumaczenia dla zachowania osoby, ktora stosuje
przemoc, aby zwolni¢ jg z odpowiedzialnos¢ za krzywdzenie.
Pracownik bedzie musiat poradzi¢ sobie z wtasnymi negatywnymi emocjami: lekiem, z10sc:g,
poczuciem bezradnosci. Z obawg przed dodatkowym skrzywdzeniem dziecka podczas rozmowy ]
przed mieszaniem sig w ,nie swoje sprawy”.

Pierwszy krok w rozmowie, to nawigzanie dobrego kontaktu z dzieckiem. Jezeli to sie uda mozna
delikatnie przej$¢ do zadawania mu pytan.
Trzeba matoletniego w tym momencie rozmowy zapewnic, ze ma prawo czegos nie wiedziec, nie
rozumie¢ pytania lub nie chcie¢ na nie odpowiedzie¢. Taka informacja wzmocni jego poczucie
bezpieczeristwa i zmniejszy prawdopodobieristwo, ze starajac sie spetni¢ oczekiwania rozmowcy
bedzie méwito nieprawde.
Oczywiscie zasadg jest uzywanie w rozmowie z dzieckiem prostego, zrozumiatego jgzyka (2dan:a
pojedyncze, bez podwdjnych przeczen, trudnych wyrazéw itd.). Stawiane pytania powinny miec
otwarty charakter, umozliwiajgcy dziecku opowiedzenie wtasnymi stowami o tym co mu sie
przytrafito. Pytania takie moga zaczynac sie od wyrazen:

—  powiedz co$ wiecej na ten temat?

—~  czy chciatbys jeszcze co$ dodac?

—  czy mogtbys mi o tym opowiedziec?

—  wyjaénij mi to dokfadnie, chciatbym lepiej zrozumiec.
Nie moina zadawad pytan sugerujgcych odpowiedz. Powinno sie takze unikal pytan
zaczynajacych sie od stéw: ,dlaczego?”, ,po co?”, mogacych wywotac w dziecku poczucie winy
Podczas swojej wypowiedzi dziecko caty czas powinno mie¢ swiadomosc, ze jest uwaznie
stuchane. Pracownik powinien uzywa¢ swiadczacych o tym sygnatow. Mogg miec one charakter
niewerbalny (gesty, mimika) jak rowniez werbalny. Sygnaty werbalne to migdzy innymi: zwroty
parajezykowe (np. uhm, aha, no tak), parafrazowanie i odzwierciedlanie. Parafrazowanie mozna
wykorzysta¢, gdy w rozmowie nastgpi naturalna przerwa, gdy dziecko nagle zamilknie fub 7awi€es
gtos na koricu zdania i da do zrozumienia, ze czeka na jakas reakcje. Istotg parafrazowania jest
powtdrzenie wtasnymi stowami tego, co powiedziafo dziecko. Mozna je zaczgc¢ od stow: o ile




dobrze Cie zrozumiatem.., chcesz przez to powiedzie¢, ze..., probuje zrozumiec..., to znaczy, ze...,

czy mam racje myslac, ze...
Odzwierciedlanie to nazywanie odczu¢ rozméwcy podkresiajace zrozumienie przekazow tak
werbalnych jak i pozawerbalnych. Moze zaczad sie zwrotami: widze, ze jest Ci smutno..., wyglada

na to, ze bardzo Cie niepokoi....
Dodatkowe wskazéwki, ktérymi warto sig¢ kierowal rozmawiajac z dzieckiem, co do ktorego

istnieje podejrzenie, ze jest krzywdzone w rodzinie:

trzeba zachowad spokdj,

nie mozna okazywac ztosci, zszokowania czy zaktopotania tym co dziecko mowi,

trzeba tez powstrzymac sie od wypowiadania negatywnych sgdow o ,agresorze”,
pracownik nie jest $ledczym. W rozmowie, ktdra prowadzi nie chodzi o zbieranie
dowodéw, ustalanie szczegdtéw i niepodwazalnych faktow. jezeli sprawa okaze sig
powazna ustali je sedzia i psycholog specjalista,

trzeba stara¢ sie oszczedzi¢ dziecku traumy zwigzanej z koniecznoscig kilkukrotnego
powtarzania bolesnych szczegotow,

nalezy pozwoli¢ dziecku ujawnic to, na co jest gotowe.

nie wolno pospiesza¢ dziecka, trzeba dostosowad sie do jego tempa relacjonowania
wydarzen,

nalezy je upewni¢, ze dobrze robi ujawniajac krzywdy, ktarych doznato, pochwatic je 23
to, zapewni¢, ze to co sie stalo nie jest jego wing, 2e nie ponosi rowniez
odpowiedzialnosci za to, ze nie powiedziato o tym, co mu sie przydarzyto od razu,

nalezy przejawia¢ zaufanie i wiare w to, Co mowi i przyjmowac to bez osgdzania,

nie nalezy dramatyzowaé, tworzy¢ atmosfery sensacji, wyjatkowosci wydarzen, ale
jednoczesénie nie nalezy udawac przed dzieckiem, ze wszystko jest w porzgdkuy,

dziecko powinno odczué, ze to o czym opowiada nie powinno mie¢ miejsca,

nie wolno zaprzeczaé lub bagatelizowa¢ jego uczu,

trzeba w tych uczuciach mu towarzyszy¢. Wyrazi¢ wprost, ze sie je widzi i rozumie. Nie
majg w tym momencie wigkszego sensu stwierdzenia typu wszystko bedzie dobrze, nie
ptacz, nie przejmuj sie. Mozna jednak stara¢ sie mu wyttumaczy¢, ze sg dzieci majgce
podobne problemy, z ktérymi czujg sie tak samo, ze rdzne trudnosci, ktore przezywa, np.
bél fizyczny, koszmary nocne, zte samopoczucie itp., ming,

nie mozna obiecywac dziecku zachowania rozmowy w tajemnicy. Spetnienie obietnicy
uniemozliwitoby podjecie jakiejkolwiek interwencji,

nie moina sktada¢ innych pochopnych obietnic. Nie ma pewnosci, jak dalej potocza sig
losy dziecka. Nie wiadomo czy sprawca od razu zostanie odizolowany od niego, jak
zareaguje jego rodzina, czy nikt inny juz go nie skrzywdzi,

na koniec spotkania trzeba wyrainie powiedzie¢ dziecku, ze mu sie wierzy
i poinformowac je, co dalej bedzie sie dziato, z kim bedg przeprowadzone rozmowy, aby
sprébowad mu pomoc,

rozmowe trzeba sprébowac zakonczy¢ jakgs$ pozytywna uwaga.




Pomocniczy arkusz diagnostyczny oceny ryzyka stosowania przemocy
matoletnich — zatgcznik 1

Pomocniczy kwestionariusz diagnostyczny do oszacowania zaniedbania
dziecka /matoletniego — zatgcznik 2

Wzory formularzy ,Niebieskiej Karty — ,A”, ,B” — okreslone w rozporzadzeniu Rady
Ministrow z dnia 6 wrzeénia 2023 r. w sprawie procedury "Niebieskie Karty" oraz

wzordw formularzy "Niebieska Karta"
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Zatgcznik nr 1 do
procedury
,Niebieska karta”

Pomocniczy Arkusz diagnostyczny oceny ryzyka stosowania przemocy domowe;j
wobec matoletniego’

LISTAA
INFORMACJA OD DZIECKA LUB OSOBY, KTORA BYtA BEZPOSREDNIM SWIADKIEM PRZEMOCY

A.1. Ktoé w domu bije dziecko, popycha, szarpie, potrzasa, przytrzymuje, rzuca w nie przedmiotem, JEp. s mmem e

A.2. Ktoé w domu uzywa wobec dziecka wulgarnych stéw, obraza, poniza, straszy, szantazuje, izoluje w sposob
ciagly i nieuzasadniony od kontaktu z innymi osobami, np. z rodziny lub z rowiednikami, itp. ------mm-m--mmmmmmmmosemo e

A.3. Opiekunowie nie zaspokajaja podstawowych potrzeb dziecka, takich jak: przynaleznosci, bezpieczenstwa
pozywienia, snu, leczenia, rozwoju poznawczego, emocjonalnego, spolecznego, pomimo wczesniejsze; pracy
z opiekunami w tym zakresie. e R -

A.4. Ktoé w domu narusza sfere seksualng dziecka, tj.: dotyka intymnych czesci ciata, namawia na dotykanie
intymnych czesci ciata osoby dorostej, zmusza do kontaktu seksualnego, podejmuje kontakty seksuaine z inng
0soba w obecnosci dziecka, prezentuje pornografie lub zmusza do tworzenia tresci pornograficznych z ucziatem
ZIECKA, T, ~-mmrmmemmmmmmmsm = mnoSSoSTIIoIITInIonI I e

A.5. Dziecko ma ¢lady przemocy fizycznej lub zaniedbania (opis A.10. FALLL), —emm s e o

A.6. Dziecko méwi, ze boi sie wréci¢ do domu ze wzgledu na zagrozenie przemocg w rodzinie {(wobec siebie ub
INNYCH CZIONKOW FOUZINY). wrmrmrmmmmmm e mme e T

A.7. Dziecko mowi, ze chce odebraé sobie zycie ze wzgledu na zagrozenie przemocg w FOQZINi@. —xmmmmmmmrr s -

A.8. Dziecko jest $wiadkiem przemocy w rodzinie {wobec rodzica, rodzenstwa lub innej 0sody mieszkajgce; w
JEEO GOMILL. -remememm oo oS ,

OBSERWACJA PRACOWNIKA PLACOWK! DOTYCZACA RODZICA:

A.9. Rodzic zachowat sie agresywnie (stownie lub fizycznie) wobec dziecka na terenie placowki odwiatowej lub
w miejscu publicznym, np. popchnat, szarpnat, uderzyt, ponizyl, itp. L LR

OBSERWACJA PRACOWNIKA PLACOWKI DOTYCZACA DZIECKA:

A.10. Dziecko ma widoczne élady przemocy fizycznej, np.. uszkodzenia ciata, siniaki, zadrapania, obrzeki,
oparzenia, obrazenia ciata $wieze i/lub w réznych stadiach gojenia sie, rany na ciele, itp.-------mrromsmsrome R

A.11. Dziecko ma widoczne $lady zaniedbania, np.: brak dbatosci o higieng ciata, nieadekwatnost ubioru do

pory roku, wieku, itp. Wystepuja zaburzenia, opGznienia rozwojowe, problemy emoccnaine,
niepetnosprawnos¢,

a dziecko nie otrzymuje potrzebnej pomocy, np.: opieki lekarskiej, zabiegéw medycznych, terapii, wsparcia, itp.
Sytuacja ta wystepuje pomimo i/lub wsparcia emocjonalnego ze strony rodzicow lub innych 0sob z rodziny. ---------=----

1 e
g gig
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LISTAB
OBSERWACJA PRACOWNIKA PLACOWKI DOTYCZACA DZIECKA:

B.1. Dziecko odtwarza doéwiadczang przemoc — w relacjach rowiesniczych (lub zabawie), identyfikuje sie z rolg
OFIANY /1D SPFAWCY. ~rnrmrmmmmmm eI

B.2. Dziecko reaguje nieadekwatnie do sytuacji powstatej w placowce, np.: lgkiem, izolacja, autoagresjg, agresja

itp. semenenmennes
B.3. Dziecko zachowuje sie autodestrukcyjnie, np.: bije, szczypie sie, nacina sobie skore, itp. lub wystepu;d
zachowania ryzykowne dziecka, np.: ucieczki z domu, uzywanie substancji zmieniajacych swiadomosc,
FYZYKOWNE KONEAKLY, 1. ~-mrmmmmm e mmm e e oo oo e

B.4. Dziecko boi sie powrotu do domu i/lub reaguje lgkiem lub innymi trudnymi emocjami na kontakt z
rodzicem/rodzicami i/lub na sytuacje powrotu do domu. -------r--s-mrmowmmmmoommooooee IS SE P TR TR

B.5. Dziecko czesto opuszcza zajecia (dotyczy dzieci objetych obowigzkiem szkolnym) lub bez uzasadnionego
powodu jest nieobecne bezposrednio po rozmowach z rodzicami lub dziataniach interwencyjnych placowki. ------------

INFORMACJE DOTYCZACE RODZICOW:

B.6. Postawa i zachowanie rodzicow zagraza dobru, rozwojowi | bezpieczenstwu dziecka, ——---msmmmmsmmerromsssee e oo

B.7. Rodzice nie wspétpracuja z placéwka przy udzielaniu wsparcia dziecku. -=-=r---ss-mmmsenmomreeosmmmos s

B.8. Dziecko rozdzielone z rodzicami na skutek emigracji lub innej sytuacji losowej, pozostajace bez opieki osoby
o =T T

B.9. Na terenie placowki rodzic jest pod wplywem érodkow zmieniajacych $wiadomos¢, np. alkoholy,
NAIKOLYKOW I ~rmnmmmmmmmm e e eSS

B.10. Ktérekolwiek dziecko z rodziny z powodu przemocy lub zaniedbania wymagato umieszczenia w pieczy
ZASEQDICZE]. ~-nnmrmrmem e SIS

LISTAC

OBSERWACJA PRACOWNIKA PLACOWKI LUB INFORMACIA OD 0S0OB BEDACYCH W KONTAKCIE Z DZIECKIEM |
RODZICAML:

C.1. Karalnoé¢ rodzica za przemoc lub przemoc W rodzinie, -------===---srsmmremmmssemsssen oo

C.2. Wezesniejsze podejrzenie dotyczace przemocy wobec dziecka lub przemocy w rodzinie albo obecne
podejrzenie przemocy w rodzinie dziecka. ----=------mr-rmmsmmoosmsroosenon oo :

C.3. Rodzic naduizywajacy $rodkéw zmieniajacych $wiadomosc — np.: alkoholu, narkotykow, lekow, itp.-------—-- e

C.4. Powazne problemy zdrowotne, emocjonaine, choroba psychiczna w$réd osob zamieszkujgcych
T Py T P PRSI

C.5. Rozwdéd, separacja rodzicow, konflikt w rodzinie lub inna SYTUAC)A KIYZYSOWA. --mmmmmmmmsmsmmmmnrns oo oo

C.6. Dziecko o szczegdinych wymaganiach wychowawczych, edukacyjnych i wystepuje 1 lub wiecej sposroa:
problemy emocjonalne, problemy spoteczne, zaburzenie rozwojowe, niepetnosprawnos$e. --------rmmmmmmmssmessn oo

C.7. Niskie kompetencje wychowawcze rodzicow, niewydolnoé¢ wychowawcza lub brak zainteresowania
rodzicow rozwojem dziecka. e

C.8. Matka i/lub ojciec byli ponizej 18 r.z. w chwili narodzin dziecka. ----------=r-mmoemrmmsmsommmmmmms e e

.
O




C.9. Ubdstwo i wynikajgce z tego stanu problemy rodzicéw.

Zalgcznik nr 2
Do procedury ,Niebieska karty”

Kwestionariusz diagnostyczny do oszacowania zaniedbania

L.p. Symptomy wskazujace na zaniedbanie (forma przemocy) L tak nie
1. Nieadekwatne ubranie do pory roku lub pogody ‘ 7
2. Niedowaga, niedozywienie, zmeczenie, podkrgzone oczy .
3. Brudna odziez
4. Brudne ciato |
5. Nieprzyjemny zapach (insekty) 7
6. Brak podrecznikow i przyboréw szkolnych ‘ o
7. Kradzieze jedzenia lub innych przedmiotow N
8. Przebywanie poza domem w p6Znych godzinach )
9. Bardzo czeste przebywanie poza domem niezaleznie od pory roku
10. Ma dorostych ,kolegéw”

11. Nie ma kolegéw wsrdd rowiesnikow

12. Z trudem nawigzuje relacje ‘

13. lzoluje sie od réwiesnikéw ! )
14. Bije sie po gtowie/twarzy lub wyrywa sobie wtosy

15. Czesto ma $lady zadrapar/siniakéw |

16. Czesto odnosi obrazenia (skrecenia, ztamania, skaleczenia) j

17. Bije innych :

18. Zawiera przyjaZnie, potem reaguje wrogoscia ; 7
19. Gwattownie uchyla sie przed dotykiem '

20. Moczy sie ’ N
21. Boi sie przebywa¢ w zamknietych pomieszczeniach

22. Boi sie ciemnosci -

23. Unika zaje¢ wychowania fizycznego

24. Unika sytuacji lezakowania w przedszkolu

25, Nie bierze udziatu w wycieczkach N

26. Podejmuje zachowania autodestrukcyjne wobec siebie, zwierzat

27. Miewa nagte zmiany nastroju — od euforii do agresji

28. Prezentuje natretne, narzucajgce si¢ zachowania '

29. Nie odwzajemnia emocji o
30. Odrzuca préby nawigzania bliskosci f B
31. Ma wybuchy wsciektosci a
32. Nadmiernie skraca dystans fizyczny




33. Demonstruje zachowania seksuaine

34. Nie docenia wtasnych osiggniec }
35. Ma koszmary nocne ‘
36. Ma problemy szkolne

37. T Y 1= OOV

Uwaga! Informacje zachowania nalezy analizowa¢ biorac pod uwagg catosc informacji o rodzinie. Pojedynczych zachowan

z listy nie moina traktowaé jako jednoznacznie wskazujgcych na zaniedbanie




ORGANIZACJA PROCESU OCHRONY MALOLETNIC
,STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH”

Rozdziat 3

1. Podziat obowigzkow w zakresie wdrazania ,Standardéw ochrony matoletnich”

Podmiot Zadanie/ohowigzek | Termin

Dyrektor . . . - : o
Zatwierdzenie ,Standardéw ochrony matoletnich P 2024 1.
i wdrozenie ich w 2ycie zarzagdzeniem |
Opublikowanie dokumentu na stronie internetowej z
zachowaniem zasady dostepnoscidlaoséb 7 2024 r
niepetnosprawnych ‘
Dokonywanie raz na dwa lata przegladu ! B
i ewentualnej nowelizacji ,Standardéw ochrony | Raz na dwa lata
matoletnich”

Lekarz / Podejmowanie interwencji prawnej, podpisywanie Na Diezaco

pracownik pism interwencyjnych w trudnych sytuacjach

medyczny/

kierownik

placowki

Dziat

Organizacyjno - Prowadzenie rejestru zgtaszanych spraw dotyczacych Na biezaco

Prawny podejrzenia krzywdzenia lub krzywdzenia matoletnich

Dziat Kadr i Ptac o

. Zapoznanie nowo zatrudnianego kazdego
Dziat . . , - Na biezgco
. . pracownikowi ze Standardami ochrony matoletnich, @

Organizacyjno -

Prawny ‘

Dziat Kadr i Ptac Weryfikacja nowo zatrudnianych pracownikow lub ' -

Diat wykonujacych swoje obowigzki na innej podstawie

zia : )
. . prawnej (w tym wolontariuszy) pod kgtem

Organizacyjno . .- . ,
niekaralnoéci za przestepstwa przeciwko wolnosci

-Prawny Na biezgco

seksualnej i obyczajowosci. Gromadzenie w
dokumentacji pracowniczej, zaswiadczen z KRK, z
Rejestru Przestepcow na Tle Seksualinym; a w
przypadku obywateli innych krajow: wymagane
oswiadczenia lub zaswiadczenia.
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Standardy ochrony matych bohateréw!

Czeé¢! Jestem ExtraBotem, i chce Wam opowiedzie¢ o Standardach ochrony matych
bohateréw. To takie super zasady, ktére pomagaja wszystkim dorostym dbaé o to, zebyscie

czuli sie bezpiecznie i szczgsliwie.
Zasada 1: Doroéli pytaja i stuchaja.

Doroéli mogg o wszystko pytaé, a Wy zawsze mozecie im szczerze odpowiadaé. Nawet jedli
coé Was zawstydza lub martwi, mozecie o tym powiedziec. Dorodli sg po to, zeby Wam

pomac i chroni¢ Was.
Zasada 2: Dorosli troszcza sie o Wasze ciata.

Nikt nie ma prawa dotyka¢ Was w taki sposéb, ktéry sprawia Wam przykrosé lub dyskomfort.
Wy decydujecie, kto moze Was przytula¢, gtaskac i brac na rece. Dorosli tez powinni zawsze
pyta¢ o Waszg zgode, zanim dotkng Waszego ciata.

Zasada 3: Dorosli méwig "nie" ztym sekretom.

Jedli ktoé kaze Wam zachowad tajemnice, ktéra Was martwi lub sprawia, Ze czujecie sig zle,
powiedzcie o tym zaufanemu dorostemu. Dobre sekrety to takie, ktére sprawiajg Wam
radoé¢ i mozecie sie nimi dzieli¢ z innymi. Zte sekrety to takie, ktére sprawiajg Wam przykrosé
i musicie je opowiedzie¢ komus dorostemu.

Zasada 4: Dorosli pomagaja matym bohaterom.

Jeéli coé¢ Was boli, martwi lub czujecie sie zle, powiedzcie o tym zaufanemu dorostemu.
Doroéli sa po to, zeby Wam pomdc i sprawié, zebyscie znéw czuli sie szczgsliwi i bezpieczni.

Pamietajcie!
o Jeste$cie wazni i macie prawo czu¢ sie bezpiecznie.
» Nikt nie ma prawa krzywdzi¢ Was ani Waszych kolegéw i kolezanek.

e Mozecie zawsze powiedzie¢ o wszystkim zaufanemu dorostemu.

Wszyscy dorosli sg po to, zeby Was chronic!




