Zalqgcznik do Zarzqdzenia Nr 11/2024 Dyrektora Hospicjum Sw. Kamila w Gorzowie Wikp.
z dnia 13 sierpnia 2024 .

)

Standardy Ochrony Maloletnich
w Hospicjum Sw. Kamila

w Gorzowie Wielkopolskim

Podstawa prawna: Ustawa z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestepczosci
na tle seksualnym i ochronie matoletnich



Rozdzial 1
Postanowienia ogolne
§1

1. Standardy Ochrony Matoletnich w Hospicjum Sw. Kamila w Gorzowie Wielkopolskim,
okreslaja:

1) zasady bezpiecznej rekrutacji pracownikow (personelu);

2) zasady zapewniajace bezpieczne relacje miedzy matoletnim a personelem hospicjum
lub organizatorem a w szczegdlnosci zachowania niedozwolone wobec matoletnich;

3) zasady i1 procedur¢ podejmowania interwencji w sytuacji podejrzenia krzywdzenia
lub posiadania informacji o krzywdzeniu matoletniego;

4) procedury i osoby odpowiedzialne za skladanie zawiadomien o podejrzeniu popetnienia
przestepstwa na szkod¢ matoletniego, zawiadamianie sadu opiekunczego oraz w przypadku
instytucji, ktore posiadajg takie uprawnienia, osoby odpowiedzialne za wszczynanie procedury
,Niebieskie Karty”;

5) zasady przegladu i aktualizacji standardow;

6) zakres kompetencji osoby odpowiedzialnej za przygotowanie personelu hospicjum
lub organizatora do stosowania standardow, zasady przygotowania tego personelu do ich
stosowania oraz sposob dokumentowania tej czynnosci;

7) zasady 1 sposob udostegpniania rodzicom albo opiekunom prawnym lub faktycznym
oraz matoletnim standardéw do zaznajomienia si¢ z nimi i ich stosowania;

8) osoby odpowiedzialne za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach zagrazajacych matoletniemu
I udzielenie mu wsparcia;

9) sposob dokumentowania i zasady przechowywania ujawnionych lub zgloszonych
incydentow lub zdarzen zagrazajacych dobru matoletniego.

2. Ponadto standardy okres$laja:



1) wymogi dotyczace bezpiecznych relacji migdzy matoletnimi, a w szczegdlnosci zachowania
niedozwolone;

2) zasady korzystania z urzadzen elektronicznych z dostepem do sieci Internet;

3) procedury ochrony dzieci przed tresciami szkodliwymi 1 zagrozeniami w sieci Internet
oraz utrwalonymi w innej formie;

4) zakres zadan poszczegolnych pracownikow hospicjum w przypadku podejrzenia
lub uzyskania informacji, ze dziecko jest krzywdzone;

5) zasady ustalania planu wsparcia matoletniego po ujawnieniu krzywdzenia.

§2
Terminologia
1. Ilekro¢ w niniejszych Standardach jest mowa bez blizszego okreslenia o:
1) hospicjum — nalezy rozumie¢ przez to Hospicjum Sw. Kamila w Gorzowie Wikp.;

2) matoletnim - kazda osoba, ktéra nie ukonczyta 18 roku zycia, w tym pacjent Hospicjum
Domowego dla Dzieci, Dzialu Fizjoterapii oraz wychowanek Swietlicy Jaskotka;

3) pacjencie — osoba zwracajgca si¢ o udzielenie $wiadczen zdrowotnych udzielanych przez
hospicjum (Hospicjum Domowe dla Dzieci oraz Dzial Fizjoterapii);

4) podopiecznym — osoba, ktora na mocy podpisanej karty zgloszenia i o§wiadczen opiekuna
prawnego lub rodzica, staje si¢ wychowankiem §wietlicy Jaskoika;

5) rodzicach — rozumie si¢ przez to takze opiekunéw prawnych oraz inne osoby, ktorym sad
powierzyl sprawowanie opieki nad dzieckiem;

6) osobie najblizszej dziecku — nalezy przez to rozumie¢ osob¢ wstepna: matke, ojca, babcie,
dziadka; rodzenstwo: siostre, brata, w tym rodzenstwo przyrodnie, a takze inne osoby
pozostajagce we wspdlnym gospodarstwie, a w przypadku jej braku — osobe pelnoletniag
wskazang przez matoletniego;

7) personelu — kazda osoba zatrudniona w hospicjum, bez wzgledu na forme zatrudnienia,
w tym wspotpracownik, stazysta, wolontariusz, praktykant, student, rezydent;



8) dyrektorze — nalezy przez to rozumie¢ Dyrektora Hospicjum Sw. Kamila w Gorzowie WIKp.;

9) kierowniku/koordynatorze — osoba, ktora w strukturze hospicjum jest uprawniona do
podejmowania decyzji o dziataniach dziatu, za ktory ponosi odpowiedzialnos¢;

10) Hospicjum Domowym dla Dzieci — dziat $wiadczacy ustugi medyczne na podstawie
kontraktu z NFZ w ramach hospicjum, ktéry obejmuje swoja opieka osoby ponizej 18 roku
zycia;

11) Dziale Fizjoterapii — dzial hospicjum $wiadczacy ushugi w zakresie fizjoterapii
i rehabilitacji na podstawie kontraktu z NFZ oraz ustug odptatnych;

12) Swietlicy Jaskotka — $wietlica opiekuncza dziatajaca przy hospicjum na rzecz dzieci
osieroconych oraz doswiadczajacych traumy zwigzanej z chorobg nowotworowa bliskiej osoby.

13) organizatorze - rozumie si¢ przez to inne podmioty zewngtrzne wspotpracujace z hospicjum
w zakresie dzialalno$ci zwigzanej z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem,
swiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu
lub realizacjg innych zainteresowan przez matoletnich lub z opieka nad nimi;

14) zgodzie rodzica dziecka — nalezy przez to rozumie¢ zgode co najmniej jednego
z rodzicow/opiekundw prawnych dziecka. Jednak w przypadku braku porozumienia migdzy
opiekunami dziecka nalezy poinformowac ich o koniecznosci rozstrzygnigcia sprawy przez sad
rodzinny;

15) danych osobowych dziecka - wszelkie informacje umozliwiajgce identyfikacje dziecka,
w tym jego imi¢ i nazwisko, wizerunek;

16) osobie odpowiedzialnej za standardy - pracownik wyznaczony przez dyrektora, sprawujacy
nadzor nad prawidtlowym stosowaniem standardow ochrony dziecka w hospicjum oraz ich
aktualnoscia;

17) osobie udzielajacej wsparcia dziecku - pracownik wyznaczony przez dyrektora,
odpowiedzialny za opracowanie planu wsparcia dziecka i monitorowania jego realizacji;

18) zespole interwencyjnym - osoby powotane przez dyrektora w przypadku podejrzenia
krzywdzenia;

19) koordynatorze bezpieczenstwa w Internecie - pracownik wyznaczony przez dyrektora,
odpowiedzialny za zapewnienie bezpiecznych warunkoéw korzystania przez dziecko z sieci
teleinformatycznych, w tym Internetu na terenie hospicjum;



20) standardach - mowa o Standardach Ochrony Matoletnich w Hospicjum Sw. Kamila
w Gorzowie WIkp.;

21) szkodliwych treSciach — materiaty, ktore mogg wywotywaé negatywne emocje u odbiorcy
lub promujg niebezpieczne zachowania. Mozna do nich zaliczy¢:

a) tre$ci pornograficzne w tym tzw. pornografia dziecigca, czyli materialy prezentujace
seksualne wykorzystywanie dzieci;

b) tresci obrazujace przemoc, obrazenia fizyczne, deformacje ciata np. zdjgcia lub filmy
przedstawiajace ofiary wypadkow, okrucienstwo wobec zwierzat;

c) tre$ci nawolujace do samookaleczen lub samobdjstw, badz zachowan szkodliwych dla
zdrowia;

d) tre$ci dyskryminacyjne, nawotujace do wrogosci a nawet nienawisci wobec roznych
grup spolecznych lub jednostek;

e) tresci stwarzajace niebezpieczenstwo werbunku dzieci do organizacji nielegalnych
I terrorystycznych;

f) wszelkie formy cyberprzemocy np. ngkanie, straszenie, szantazowanie z uzyciem sieci,
publikowanie lub rozsylanie o$mieszajacych, kompromitujacych informacji, zdje¢, filmow
z uzyciem sieci oraz podszywanie si¢ w sieci pod kogo$ wbrew jego woli.

22) Kodeksie karnym lub kk — nalezy przez to rozumie¢ ustawe z dnia 6 czerwca 1997 r. -
Kodeks karny;

23) Kodeksie postepowania karnego lub kpk - nalezy przez to rozumie¢ ustawe z dnia 6 czerwca
1997 r. Kodeks postepowania karnego;

24) Kodeksie postgpowania cywilnego lub kpc - nalezy przez to rozumie¢ ustawe z dnia 17
listopada 1964 r. Kodeks postgpowania cywilnego;

25) Ustawie o przeciwdziataniu przemocy domowej - nalezy przez to rozumie¢ ustawe z dnia
29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej;

26) Ustawie o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich - nalezy przez to rozumie¢ ustawe z dnia
9 czerwca 2022 r. o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich.

Rozdzial 2

Zasady bezpiecznej rekrutacji personelu



§3

1. Dyrektor, przed nawigzaniem z osobg stosunku pracy lub przed dopuszczeniem osoby
do innej dziatalnos$ci zwigzanej z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem dzieci
lub z opieka nad nimi, jest zobowigzany do:

1) ustalenia kwalifikacji tej osoby oraz podjecia dziatania w celu ustalenia, czy posiada
kompetencje do pracy z dzieckiem oraz wykluczenia ryzyka wystapienia z jej strony
zagrozenia dla dobra i bezpieczenstwa dziecka;

2) uzyskania informacji, czy dane tej osoby sg zamieszczone w Rejestrze Sprawcow
Przestepstw na Tle Seksualnym.

2. Informacje zwrotne otrzymane z systemu teleinformatycznego dyrektor drukuje i sktada
do czesci A akt osobowych, zwigzanych z nawigzaniem stosunku pracy.

3. Jesli dla osoby do innej dziatalnos$ci, o ktorej] mowa w ust. 1 nie tworzy si¢ pracowniczej
teczki akt osobowych, wydruk z systemu teleinformatycznego zamieszcza si¢ w utworzonej
do tego celu odrebnej dokumentac;ji.

4. Dyrektor od kandydata na pracownika pobiera do wgladu informacje¢ z Krajowego Rejestru
Karnego o niekaralno$ci. Dokument nalezy skopiowa¢ z umieszczeniem adnotacji “za
zgodnos¢ z oryginalem” 1 dotaczy¢ kopie do akt o ktérych mowa w pkt. 2 oraz 3.

5. Jezeli kandydat na pracownika posiada obywatelstwo inne niz polskie wowczas powinien
przedtozy¢ réwniez informacj¢ z rejestru karnego panstwa, ktérego jest obywatelem,
uzyskiwang do celow dziatalnosci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami
z dzie¢mi badz informacj¢ z rejestru karnego, jezeli prawo tego panstwa nie przewiduje
wydawania informacji dla wyzej wymienionych celow.

6. Dyrektor pobiera od kandydata na pracownika o$wiadczenie o panstwie/panstwach (innych
niz Rzeczypospolita Polska), w ktorych kandydat zamieszkiwat w ostatnich 20 latach.

7. Jezeli prawo panstwa, z ktorego ma by¢ przedtozona informacja o niekaralno$ci nie
przewiduje wydawania takiej informacji lub nie prowadzi rejestru karnego, wowczas kandydat
sktada oswiadczenie o tym fakcie wraz z oSwiadczeniem, ze nie byt prawomocnie skazany oraz
nie wydano wobec niego innego orzeczenia, w ktérym stwierdzono, iz dopuscit si¢ takich
czynéw zabronionych oraz ze nie ma obowigzku wynikajacego z orzeczenia sadu, innego
uprawnionego organu lub ustawy, stosowania si¢ do zakazu zajmowania wszelkich
lub okreslonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub okreslonych zawodow albo
dziatalnosci, zwigzanych z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem, §wiadczeniem
porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu, realizacjag innych
zainteresowan przez matoletnich lub z opieka nad nimi.



8. Oswiadczenia, o ktérych mowa w ust. 6 - 7 zawierajg klauzule o nastgpujacej tresci: Jestem
swiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia. Oswiadczenie to
zastgpuje pouczenie organu o odpowiedzialnosci karnej za zlozenie fatszywego o$wiadczenia.
Wzory w/w o$wiadczen okreslajg zalaczniki 2 i 3 do niniejszych standardow.

9. W sytuacji podejmowania przez hospicjum wspotpracy z organizatorem w zakresie
dziatalno$ci zwigzanej z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem, §wiadczeniem
porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu, realizacja innych
zainteresowan przez dzieci lub z opieka nad nimi to na organizatorze cigzy obowigzek
zapewnienia bezpieczne] rekrutacji pracownikow (personelu) poprzez zastosowanie procedur
okreslonych w ust. 1 — 8.

10. Organizator pisemnym oswiadczeniem ztozonym dyrektorowi potwierdza zastosowanie
bezpiecznej procedury rekrutacji, okreslonej w ust. 1- 8 w stosunku do zatrudnionego przez
siebie personelu. Wzor w/w o$wiadczenia okresla zatgcznik nr 1 niniejszych standardow.

11. Organizator jest zobowigzany do przestrzegania standardow.

12. Za realizacje obowigzkéw, o ktérych mowa w ust. 1 - 8 odpowiada dyrektor, ktory moze
upowazni¢ do tego innego pracownika.

Rozdzial 3

Zasady zapewniajgce bezpieczne relacje miedzy dzieckiem a personelem hospicjum,
a w szczegodlnosci zachowania niedozwolone wobec dziecka

§4
Zasady bezpiecznych relacji personel — dziecko

1. Naczelng zasadg wszystkich czynnosci podejmowanych przez personel jest dziatanie
dla dobra dziecka i w jego najlepszym interesie. Personel traktuje dziecko z szacunkiem
i podmiotowo.

Podmiotowy stosunek do dziecka oznacza, ze podejmujac decyzje dotyczace dziecka, nalezy
poinformowac je o tym, wystuchac jego opinii oraz o ile to mozliwe 1 bezpieczne, uwzgledniac
jego potrzeby. Dzieci majg prawo do bycia traktowanymi przez pracownikow z jednakowa
troska.

2. Zasady bezpiecznych relacji personelu z dzie¢mi obowiazuja kazdego czilonka personelu
podmiotu, a takze kazda dorosta osobg¢ majaca kontakt z dzie¢mi znajdujgcymi si¢ pod opieka
podmiotu, jesli kontakt ten odbywa si¢ za zgoda podmiotu i/lub na jej terenie. Znajomos$¢
1 zaakceptowanie zasad sg potwierdzone podpisaniem o$wiadczenia.



3. Pracownicy obowigzani s3 do utrzymywania profesjonalnej relacji z dzie¢mi
i kazdorazowego rozwazenia, czy reakcja, komunikat badz dzialanie wobec dziecka sa
adekwatne do sytuacji, bezpieczne, uzasadnione i sprawiedliwe.

4. Pracownicy obowigzani sg do dzialania w sposéb otwarty i1 przejrzysty dla innych,
aby zminimalizowac ryzyko btednej interpretacji zachowania.

5. Nie do zaakceptowania jest faworyzowanie pojedynczych oséb przez cztonkéw personelu,
wyrazane werbalnie czy niewerbalnie.

6. Stosowanie przez personel kar cielesnych wobec dzieci nie jest dozwolone w Zadnych
okolicznosciach 1 od reguly tej nie ma wyjatkow.

7. Nie moze by¢ ze strony personelu tolerancji wobec jakiegokolwiek zachowania, ktore moze
zosta¢ odczytane jako znecanie si¢ lub dokuczanie, zar6wno ze strony dorostych jak i samych
dzieci.

§5
Pracownicy i organizatorzy

1. Kazdy cztonek personelu w kontakcie z dzieckiem:

1) przedstawia si¢ i mowi, kim jest, jaka jest jego rola w opiece nad pacjentem;

2) komunikuje si¢ z dzie¢mi w sposob zyczliwy i cierpliwy, okazuje empati¢ i dobra wole
W rozmowie;

3) zachowuje uczciwos¢ 1 dobre intencje;

4) przekazuje dziecku informacje w sposdb dostosowany do jego wieku, przy uzyciu
prostego jezyka,

5) informuje o tym, co robi i co si¢ z nim dzieje/bedzie dziaé;

6) sprawdza, czy dziecko rozumie, co si¢ bedzie dziato i1 jakie beda skutki dziatan
medycznych, fizjoterapeutycznych lub terapeutycznych;

7) upewnia si¢, czy dziecko wie, ze moze zawsze zadawac pytania cztonkom personelu;
8) zwraca si¢ do dziecka po imieniu w formie preferowanej przez dziecko, respektuje jego

tozsamos¢ 1 ekspresje;
9) korzysta z alternatywnych form komunikacji z dzieckiem, ktdre tego potrzebuje;
10) zachowuje wrazliwos¢ kulturowa, szanuje i rowno traktuje kazde dziecko bez wzgledu
na jakiekolwiek cechy, w tym: specjalne potrzeby, niepetnosprawnosé, rase, ptec, religie, kolor
skory, wyglad, pochodzenie narodowe lub etniczne, jezyk, stan cywilny, orientacje seksualna,
stan zdrowia, wiek, zdolnoSci, przekonania polityczne lub status spoleczny;
11) odnosi si¢ z szacunkiem do jego innych przekonan, innych do$wiadczen, innej
perspektywy wynikajacej z bycia dzieckiem;



12) wystluchuje matoletniego z uwagg i1 traktuje jego wypowiedzi oraz przedstawiong
wersje zdarzen z nalezyta powaga;

13) uzywa jezyka pozbawionego ocen, etykiet, dostosowanego do poziomu rozwoju
matoletniego;

14) odnosi si¢ do maloletniego z szacunkiem, wydajac ewentualne polecenia rzeczowo,
jasno i konkretnie;

15) tworzy kulture otwarto$ci 1 wzajemnej odpowiedzialnosci sprzyjajacej zglaszaniu
1 omawianiu wszelkich zagadnien oraz probleméw dotyczacych ochrony dzieci.

§6
Prawo do prywatnosci w zakresie leczenia

1. Kazdy cztonek personelu ma obowigzek szanowaé prawo dziecka do prywatnosci. Nalezy
poinformowac dziecko o tym, ze ma prawo do poufnosci ze strony personelu medycznego, jesli
dana informacja nie zagraza zyciu lub zdrowiu dziecka i dotrzymanie poufno$ci nie wigze si¢
ze ztamaniem prawa. Jesli zajdzie potrzeba ochrony dziecka badZ wystapi inna sytuacja, z ktorg
wigze si¢ ujawnienie okre$lonych danych na temat dziecka, nalezy je 0 tym jak najszybciej
powiadomi¢, wyjasniajac sytuacje.

2. W trakcie badania/wizyty fizjoterapeutycznej nalezy, w miar¢ mozliwosci zapewnic,
ze podczas badania dziecka obecny jest rodzic, opiekun dziecka lub inna osoba bliska wskazana
przez dziecko, chyba ze dziecko sobie tego nie zyczy.

3. Omawiajac sytuacje zdrowotng dziecka i podejmujac decyzje dotyczace dziecka, nalezy
traktowac je podmiotowo, zwracac¢ si¢ bezposrednio do dziecka, szanowac prawo dziecka do
autonomii, dawa¢ mu poczucie sprawczosci i wptywu na to, co si¢ z nim dzieje w trakcie
leczenia. Nalezy jednak pamigtac, ze decyzje 1 wybory podejmowane przez dziecko powinny
dotyczy¢ spraw na miar¢ jego wieku, etapu rozwoju 1 mozliwosci poznawczych
oraz z uwzglednieniem jego bezpieczenstwa. Nalezy respektowaé prawo pacjentow, ktorzy
ukonczyli 16 lat do wspotdecydowania o wilasnym zdrowiu oraz metodach leczenia
1 otrzymywania pelnych informacji w tym zakresie.

4. Podczas czynnosci pielegnacyjnych, higienicznych i zwigzanych z ochrong zdrowia kontakt
fizyczny z dzieckiem nalezy ograniczy¢ do czynnoS$ci niezbednych, adekwatnych do wieku
i rozwoju dziecka oraz przeprowadzac je dbajac o komfort pacjenta i z poszanowaniem jego
intymnosci. Nalezy zawsze uprzedza¢ o swoim dziataniu, pyta¢ o zgode opiekuna dziecka
lub samo dziecko. Podczas badania medycznego/zabiegu nalezy odstania¢ cialo dziecka
partiami. W trakcie badania dziecku powinien towarzyszy¢ opiekun lub inna osoba z personelu,
chyba ze dziecko sobie tego nie zyczy.



5. Kontakt fizyczny z dzieckiem niezwigzany z udzielaniem $wiadczenia medycznego, zabiegu
fizjoterapii czy pielegnacja moze odbywac si¢ wylacznie za zgoda dziecka i zgodnie z jego
potrzeba. Przed przytuleniem, poglaskaniem czy wzigciem dziecko na kolana, aby np. je
pocieszy¢ lub uspokoi¢, nalezy zapytac je, czy tego potrzebuje.

6. Jesli zachodza ustawowe podstawy zastosowania wobec dziecka przymusu, nalezy
postepowac zgodnie z procedurg stosowania przymusu bezposredniego. W takich sytuacjach
nalezy deeskalowac emocje pacjenta - dziecka.

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

8. Nalezy uszanowac trudne emocje dziecka zwigzane z pobytem w hospicjum, jego prawo do
zmiany nastroju, zmiany zdania oraz potrzebe oswojenia si¢ Z nowa sytuacja i miejscem.

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

10. Nalezy poinformowaé dziecko i opiekunow o zasadach obowigzujacych w hospicjum
1 podkres§la¢ znaczenie ich przestrzegania dla minimalizowania dyskomfortu wszystkich
pacjentow.

§7
Niedozwolone zachowania pracownikow i organizatorow wobec maloletnich
Przez niedozwolone zachowania pracownikow/organizatoréw wobec matoletnich rozumie sig¢:

1. Wszelkie zachowania, ktére maja znamiona form przemocy psychicznej, fizycznej
lub wykorzystywania seksualnego;

2. Wszelkie zachowania, ktore zawstydzaja, upokarzaja, deprecjonujg lub ponizaja;

3. Niestosowny kontakt fizyczny z matoletnim, naruszajacy godnos$¢. Dopuszczalny kontakt
fizyczny powinien by¢ w naturalny sposob zwigzany z pomoca maloletniemu w czynno$ciach
medycznych, ewentualnie higienicznych, koniecznos$cig zapewnienia dziecku bezpieczenstwa
lub ewentualng potrzeba uspokojenia matoletniego;
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4. Akceptowanie badz uczestniczenie w nielegalnych czynnosciach, w ktore zaangazowane jest
dziecko;

5. Nawigzywanie z dzieckiem relacji o charakterze romantycznym, czy seksualnym,;
6. Zachowywanie si¢ w sposob seksualnie prowokacyjny;
7. Goszczenie dziecka we wlasnym domu.

8. Nie do zaakceptowania jest werbalne naruszanie dobra matoletnich przez personel, w tym
zwlaszcza opowiadanie w ich obecnosci zartdéw o podtekscie seksualnym, obscenicznym
i wulgarnym.

9. W przypadku konieczno$ci podjecia z maloletnim rozmowy na tematy zwigzane
z plciowoscia nalezy wykazac¢ si¢ daleko idaca ostroznoscia, delikatno$cia i roztropnos$cia.

10. Pod zadnym pozorem personel nie moze cz¢stowaé matoletnich podopiecznych alkoholem,
papierosami, srodkami odurzajacymi (w tym narkotykami) lub tolerowaé ich uzywania.

11. Zabronione jest pozostawanie pod wplywem alkoholu lub $rodkéw odurzajacych przez
personel prowadzacy zajecia lub sprawujacy w danym czasie opieke nad matoletnimi.

12. W pracy z matoletnimi personel i organizator powinien uzywac srodkow, jezyka i metod
adekwatnych do wieku wychowankow. Podobnie powinien by¢ potraktowany przekaz
medialny, np. przez telefon komorkowy, Internet, wideo itp. W Zadnym jednak wypadku nie
wolno wykorzystywac materiatow pornograficznych lub zawierajacych tresci obsceniczne.

13. Pracownicy nie kontaktujg si¢ prywatnymi kanatami komunikacji z maloletnimi (prywatny
telefon, e-mail, komunikatory, profile w mediach spotecznosciowych), w szczegodlnosci nie
nawigzuja kontaktow z matoletnimi poprzez przyjmowanie badz wysylanie do nich zaproszen
w mediach spotecznosciowych.

14. Jesli zachodzi taka konieczno$¢, wtasciwg forma komunikacji poza godzinami pracy sa
kanaly stuzbowe (e-mail, telefon stuzbowy).

15. W przypadku rozpoczecia prywatnej rozmowy z wykorzystaniem mediow
spoteczno$ciowych przez matoletniego pracownik nie kontynuuje rozmowy, informuje o tym
fakcie kierownika/koordynatora i poleca dziecku zgloszenie si¢ do niego w miejscu
wykonywania obowiazkéw stuzbowych.

11



16. Zasady, o ktorych mowa w ust. 7-9 nie dotycza sytuacji (potencjalnego) zagrozenia zycia
i zdrowia dziecka oraz podejrzenia popetnienia przestepstwa na szkod¢ matoletniego. W takim
przypadku pracownik moze kontynuowac¢ rozmowg, lecz zobowigzany jest po jej odbyciu
powiadomi¢ kierownika/koordynatora o kontakcie z dzieckiem i przyczynach tego kontaktu.
Powiadomienie powinno by¢ w miar¢ mozliwosci dokonane pisemnie lub mailowo.

§8

1. Personel i organizator jest zobowigzany do szacunku dla nietykalnosci cielesnej, intymno$ci
1 prywatnosci matoletniego.

2. Personel i organizator zawsze winien wykazywa¢ daleko idaca trosk¢ o integralno$¢
i nienaruszalno$¢ cielesng kazdego matoletniego.

3. Wchodzenie w jakikolwiek kontakt dotykowy z matoletnim musi i§¢ w parze z najdalej
posunigta roztropnoscia i rozwaga.

4. Wilasciwym zachowaniem respektujacym nietykalno§¢ matoletniego jest:
1) poklepanie po ramionach lub plecach;

2) uscisk dtoni lub ,,danie sobie piatki”;

3) delikatne obj¢cie na powitanie;

4) dotykanie rak, ramion czy barkdéw;

5) werbalne pochwalenie;

6) trzymanie si¢ za rgce w czasie zabawy czy dla uspokojenia matoletniego w sytuacji
wzburzenia emocjonalnego;

7) trzymanie za r¢ce dzieci w czasie spaceru;
8) siadanie w poblizu matych dzieci.

5. Zawsze wlasciwym jest zapytanie maloletniego o pozwolenie na rodzaj zachowania,
o ktérym mowa w ust. 4.

§9
1. Niewtasciwym zachowaniem i naduzyciem wobec nietykalnos$ci matoletniego sa:

1) wszelkie formy okazywania niechcianej czutosci;
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2) pelne i mocne usciski oraz objecia, tzw. ,,niedzwiadki’;

3) dotykanie piersi, posladkow i okolic intymnych;

4) klepanie w uda lub kolana;

5) taskotanie lub ,,mocowanie si¢”’ w silnym objeciu;

6) obejmowanie mtodocianego, stojac za jego plecami;

7) masaze (nie dotyczy zabiegow fizjoterapeutycznych);

8) calowanie, w szczegdlnosci w usta;

9) ktadzenie si¢ albo spanie obok matoletniego;

10) okazywanie czutosci w miejscach wyizolowanych, np. tazienki, ubikacje, prywatne pokoje;
11) komplementowanie odnoszace si¢ do rozwoju fizycznego.

2. W uzasadnionych przypadkach dopuszczalny jest kontakt fizyczny pracownika z matoletnim.
Do sytuacji takich zaliczy¢ mozna:

1) wszelkie czynnos$ci o charakterze medycznym, fizjoterapeutycznym;

2) pomoc matloletniemu niepetnosprawnemu w czynno$ciach higienicznych, jezeli typ
niepetnosprawnosci tego wymaga a maloletni i jego opiekun wyrazi zgodg;

3) pomoc maloletniemu niepelnosprawnemu w spozywaniu positkow;
4) pomoc matoletniemu niepetnosprawnemu w poruszaniu sig.
§10

1. Dzieciom przystuguje prawo do prywatnosci. W szczegdlny sposdb prawo to winno by¢
respektowane w takich miejscach jak przebieralnie, tazienki i toalety. W wymienionych wyzej
miejscach personel nie moze w zaden sposob ingerowa¢ w prywatno$¢ matoletnich, w tym
zwlaszcza wykonywacé matoletnim zdje¢. Personel winien takze zadbaé, by w powyzszych
miejscach zdje¢ nie robili sobie nawzajem sami maloletni. To samo dotyczy produkcji
materiatow filmowych.
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2. Na fotografowanie matoletnich w innych sytuacjach i upublicznianie ich zdje¢ personel musi
uprzednio uzyskaé pisemng zgode rodzicéw lub opiekundéw prawnych oraz zgode dyrektora.
To samo dotyczy produkcji materiatéw filmowych.

3. Personel nie moze wyrgcza¢ matoletnich ani pomaga¢ im w czynnosciach natury osobiste]
(toaleta, mycie si¢, przebieranie itp.), o ile dzieci sg3 w stanie wykonaé te czynnosci
samodzielnie.

4. Personel nie moze si¢ obchodzi¢ z matoletnim niewlasciwie, w tym szorstko go traktowac,
czy zartowaé nieprzyzwoicie. Dystans w kontakcie ma stworzy¢ poczucie bezpieczenstwa
1 zapewni¢ matoletniemu dobre samopoczucie.

§ 11

1.Wszelkie podejrzenia dotyczace nieodpowiednich zachowan pracownikéw hospicjum wobec
matoletnich sg bezzwlocznie wyjasniane przez dyrektora a w przypadku nieodpowiednich
zachowan dyrektora — przez Zarzad.

2. Koordynator Swietlicy Jaskotka w miare mozliwosci prowadzi dla matoletnich cykliczne
(przynajmniej raz w roku) zajecia na temat bezpiecznych relacji z innymi osobami, w tym
dorostymi oraz konieczno$ci zgtaszania dorostym wszystkiego, co ich niepokoi.

§ 12

Nieprzestrzeganie zasad postgpowania traktowane jest jako naruszenie podstawowych
obowigzkow pracowniczych z wszystkimi wynikajacymi  stad konsekwencjami,
z rozwigzaniem stosunku pracy wlacznie.

Rozdzial 4

Zasady i procedura podejmowania interwencji w sytuacji podejrzenia krzywdzenia
lub posiadania informacji o krzywdzeniu dziecka

§13
1. Krzywdzeniem jest:

1) przemoc fizyczna — czyli celowe uszkodzenie ciata, zadawanie bolu lub grozba uszkodzenia
ciata. Skutkiem przemocy fizycznej moga by¢ m.in. ztamania, siniaki, rany cigte, poparzenia,
obrazenia wewngtrzne. Przemoc fizyczna powoduje lub moze spowodowac utratg zdrowia badz
tez zagraza¢ zyciu;
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2) przemoc emocjonalna — czyli powtarzajgce si¢ ponizanie, upokarzanie i o$mieszanie
maloletniego, nieustanna krytyka, wcigganie maloletniego w konflikt oséb dorostych,
manipulowanie nim, brak odpowiedniego wsparcia, stawianie matoletniemu wymagan
1 oczekiwan, ktorym nie jest on w stanie sprostac;

3) przemoc seksualna — czyli angazowanie matoletniego w aktywnos$¢ seksualng przez osobg
dorostg, w tym wykorzystywanie seksualne, ktore odnosi si¢ do zachowan z kontaktem
fizycznym (np. dotykanie maloletniego, wspodtzycie z matoletnim) oraz zachowania bez
kontaktu fizycznego (np. pokazywanie maloletniemu materiatdow pornograficznych,
podgladanie, ekshibicjonizm). Przemoc ta moze by¢ jednorazowym incydentem lub powtarzac
si¢ przez dluzszy czas;

4) przemoc ekonomiczna — czyli niezapewnianie odpowiednich warunkow do rozwoju dziecka,
m.in. odpowiedniego odzywiania, ubrania, potrzeb edukacyjnych czy schronienia, w ramach
srodkoéw dostepnych rodzicom lub opiekunom. Jest to jedna z form zaniedbania;

5) zaniedbywanie — czyli niezaspokajanie podstawowych potrzeb materialnych
1 emocjonalnych maloletniego przez rodzica lub opiekuna prawnego, niezapewnienie mu
odpowiedniego jedzenia, ubran, schronienia, opieki medycznej, bezpieczenstwa, braku dozoru
nad wypelnianiem obowigzku szkolnego.

2. Zagrozenie bezpieczenstwa dziecka moze przybiera¢ rozne formy oraz moze by¢ realizowane
z wykorzystaniem réznych sposobow kontaktu i komunikowania - stad na potrzeby niniejszego
dokumentu przyjeto nastgpujaca kwalifikacje zagrozenia bezpieczenstwa matoletnich:

1) popehienie przestgpstwa na szkode dziecka (np. wykorzystanie seksualne, zngcanie si¢ nad
dzieckiem);

2) inna forma krzywdzenia, niebedaca przestepstwem, taka jak np. krzyk, kary fizyczne,
ponizanie;

3) zaniedbanie potrzeb zyciowych dziecka (np. zwigzanych z odzywianiem, higieng czy
zdrowiem, zapewnieniem opieki);

4) przemoc domowa warunkujaca wszczgcie procedur ,,Niebieskich Kart”.
§ 14

1. Personel w swojej pracy kieruje si¢ przepisami prawa i dziata na rzecz ochrony dzieci przed
krzywdzeniem.

2. Kazda informacja dotyczaca podejrzenia krzywdzenia dziecka wyjasniana jest bez wzgledu
na to, czy pochodzi od dziecka opiekuna, pracownika, osoby dorostej, innego dziecka oraz bez
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wzgledu na to, czy dotyczy podejrzenia krzywdzenia ze strony innego dziecka, opiekuna
dziecka, czy tez pracownika badz organizatora wspotpracujacego z hospicjum.

3. W kazdym przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka nalezy zadba¢ o bezpieczenstwo
dziecka i odseparowac je od osoby podejrzewanej o krzywdzenie.

§ 15

1. Procedury podejmowania interwencji w sytuacji podejrzenia krzywdzenia lub posiadania
informacji o krzywdzeniu dziecka:

INTERWENCJA
CYWILNA

INTERWENCJA
KARNA

NIEBIESKA KARTA

Przestanki

zagrozenie dobra
dziecka

podejrzenie
popelnienia
przestepstwa

przemoc domowa

Forma interwencji

wniosek o wglad w
sytuacje rodziny

zawiadomienie o
popetnieniu
przestepstwa

wypetnienie formularza
NK-A

Wiasciwy organ
/podmiot/
adresat zgloszenia

Sad rodzinny

policja, prokuratura

gminny (miejski) zespot
interdyscyplinarny

Stosowne przepisy

Kodeks rodzinny i
opiekunczy, Kodeks
postepowania

cywilnego

Kodeks karny,
Kodeks
postepowania
karnego

Ustawa o przeciwdziataniu
przemocy domowej
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§ 16

Interwencja cywilna jest podejmowana w sytuacji, w ktérej w ramach $rodkow dostepnych
rodzicom/opiekunom, dochodzi do zagrozenia dobra dziecka poprzez zaniedbania jego potrzeb
zyciowych takich jak np. niezapewnianie odpowiednich warunkéw do rozwoju dziecka,
niezapewnienie odpowiedniego odzywiania, ubrania, higieny, potrzeb edukacyjnych czy
schronienia, opieki medycznej, braku dozoru nad wypetianiem obowigzku szkolnego,
obowigzku nauki, bezpieczefstwa, zaniedbywanie potrzeb psychicznych i emocjonalnych
dziecka, niewypelnianie zalecen lekarskich, stosowanie kar fizycznych, surowe
dyscyplinowanie dziecka przez rodzicow/opiekunow; a takze w sytuacji, gdy wiadomo,
ze w rodzinie jest zalozona procedura Niebieskiej Karty, ale potrzeby dziecka nadal nie sg
zaspokajane i sytuacja dziecka nie ulega poprawie.

§17

Interwencja karna jest podejmowana w sytuacji  podejrzenia popelnienia na szkode
matoletniego przestepstwa przeciwko zyciu 1 zdrowiu, przeciwko wolnosci seksualnej
1 obyczajno$ci oraz przestgpstwa przeciwko rodzinie i opiece.

§18

l.Interwencja Niebieskiej Karty jest podejmowana w sytuacji podejrzenia wystgpowania
przemocy domowej, przez ktoérag nalezy rozumie¢ jednorazowe albo powtarzajace si¢ umyslne
dziatanie lub zaniechanie, wykorzystujace przewage fizyczna, psychiczng lub ekonomiczna,
naruszajace prawa lub dobra osobiste osoby doznajacej przemocy domowej, w szczegolnosci:

1) narazajgce t¢ osob¢ na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia lub mienia;

2) naruszajgce jej godnos¢, nietykalnos¢ cielesng lub wolno$¢, w tym seksualna;

3) powodujace szkody na jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym, wywotujace u tej osoby
cierpienie lub krzywdg;

4) ograniczajagce lub pozbawiajace te osobg dostepu do $rodkow finansowych

lub mozliwosci podjgcia pracy lub uzyskania samodzielno$ci finansowe;j;

5) istotnie naruszajgce prywatnos¢ tej osoby lub wzbudzajace u niej poczucie zagrozenia,
ponizenia lub udreczenia, w tym podejmowane za pomoca S$rodkéw komunikacji
elektronicznej.

2. Wyrdznia si¢ nastepujace rodzaje przemocy domowe;j:

1) przemoc fizyczna — to kazde intencjonalne dziatanie sprawcy, majace na celu
przekroczenie granicy ciata dziecka. Czesto powoduje réznego rodzaju urazy;
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2) przemoc psychiczna (,,maltretowanie psychiczne”) — to powtarzajacy si¢ wzorzec
zachowan opiekuna lub skrajnie drastyczne wydarzenie (lub wydarzenia), ktore powoduja
u dziecka poczucie, ze jest nic nie warte, zte, niekochane, niechciane, zagrozone i ze jego osoba
ma jakakolwiek warto$¢ jedynie wtedy, gdy zaspokaja potrzeby innych;

3) przemoc seksualna — to zaangazowanie dziecka w aktywno$¢ seksualna, ktorej nie jest
on lub ona w stanie w pelni zrozumie¢ i1 udzieli¢ na nig $wiadomej zgody, naruszajaca prawo
1 obyczaje danego spoteczenstwa. Z wykorzystywaniem seksualnym mamy do czynienia wtedy,
gdy wystepuje ono pomiedzy dzieckiem a dorostym lub dzieckiem i innym dzieckiem,
w sytuacji zaleznosci, jesli te osoby ze wzgledu na wiek badz stopien rozwoju pozostaja
w stosunku opieki, zaleznos$ci, wladzy. Celem takiej aktywnosci jest zaspokojenie potrzeb innej
osoby. Aktywno$¢ taka moze obejmowac:

a) naktanianie lub zmuszanie dziecka do udzialu w jakichkolwiek prawnie zabronionych
czynnosciach seksualnych,
b) wykorzystywanie dziecka do prostytucji lub innych nielegalnych praktyk seksualnych,

c) wykorzystywanie dziecka do produkcji przedstawien i materiatéw pornograficznych.

3. Krzywdzenie psychiczne dziecka to kategoria, w ktorej najczeséciej nie ma widocznych
dowodow winy sprawcy. Wystepuja natomiast u dziecka objawy jako konsekwencja tego
rodzaju przemocy. Podstawowym narzedziem zatrzymania przemocy psychicznej jest praca
z rodzing, ktora odbywac si¢ moze w ramach procedury ,,Niebieskie Karty”.

§19
Sygnaly Swiadczace o krzywdzeniu

1. Pracownicy zwracaja szczegdlng uwage na wystepowanie w zachowaniu dziecka sygnatow
swiadczacych o krzywdzeniu, w szczegolnosci na sygnaly $wiadczace o mozliwosci
popetnienia przestgpstwa.

2. Uwage pracownika powinny zwroci¢ nastepujace zachowania:

1) dziecko ma widoczne obrazenia ciata (siniaki, poparzenia, ugryzienia, ztamania kosci
itp.), ktorych pochodzenie trudno jest wyjasnic;

2) podawane przez dziecko wyjasnienia dotyczace obrazen wydaja si¢ niewiarygodne,
niemozliwe, niespdjne itp. Dziecko czg¢sto je zmienia;

3) pojawia si¢ nieche¢ przed udziatem w zajeciach uwzgledniajacych ¢wiczenia fizyczne;
4) dziecko nadmiernie zakrywa ciato, niestosownie do sytuacji i pogody;

5) dziecko wzdryga sie, kiedy podchodzi do niego osoba dorosta;

6) dziecko boi si¢ rodzica/opiekuna;

7) dziecko boi si¢ powrotu do domu;

8) dziecko jest bierne, wycofane, ulegle, przestraszone;
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9) dziecko cierpi na powtarzajace si¢ dolegliwosci somatyczne: bole brzucha, glowy,
mdlosci itp.;

10) dziecko moczy si¢ bez powodu lub w konkretnych sytuacjach, czy tez na widok
okreslonych oséb;

11) nastgpita nagla i wyrazna zmiana zachowania dziecka.

3. Rozpoznawanie przemocy wobec dziecka odbywa si¢ poprzez:

1 ujawnienie przez dziecko przemocy domowej;

2) informacje od osoby bedacej bezposrednim swiadkiem przemocy;
3) analize objawow krzywdzenia wystepujacych u dziecka;

4) oceng stopnia ryzyka wystgpienia przemocy w danej rodzinie.

4. Ujawnienie przez dziecka przemocy w rodzinie ma miejsce wtedy, kiedy poinformuje on
pracownika o tym, ze doznaje jednej lub kilku jednoczesnie form przemocy ze strony swoich
najblizszych.

§ 20

1. W sytuacji ujawnienia krzywdzenia przez dziecko, nalezy stworzy¢ mu mozliwos¢
wypowiedzenia si¢, przedstawienia swojego zdania/opinii. Szczegdlnie wazne jest by:

1) wyrazi¢ swoja troske poprzez deklaracje, ze si¢ dziecku wierzy;
2) zapewni¢ dziecko, ze dobrze uczynito podejmujac rozmowe o doznanej krzywdzie;
3) wyjasni¢ dziecku, Ze nie jest winne zaistnialej sytuacji;

4) jednoznacznie negatywnie oceni¢ kazda forme¢ przemocy, dajac wyrazny sygnal, ze jest ona
niedopuszczalna 1 nalezy jej zapobiegaé/powstrzymywac;

5) nalezy poinformowa¢ dziecko, kto i w jaki sposdb podejmie dziatania zapewniajace mu
bezpieczenstwo.

§21

1 Personel wykonujacy zawdd medyczny ma obowigzek odnotowania objawdw
mogacych swiadczy¢ o krzywdzeniu dziecka w dokumentacji medyczne;.

2. Zaniechanie obowigzku, o ktorym mowa w ust. 1 moze zosta¢ uznane za ci¢zkie
naruszenie obowigzkoéw pracowniczych lub kontraktowych 1 prowadzi¢ do rozwigzania umowy
z osobg dopuszczajacy si¢ tego naruszenia.
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§ 22

1. Na potrzeby niniejszego dokumentu wyrdzniono procedury interwencji w przypadku
podejrzenia dziatania na szkode dziecka przez:

1) pracownika/wspotpracownika;
2) inne osoby trzecie;
3) rodzicow/opiekundéw prawnych;
4) inne dziecko - krzywdzenie rowiesnicze.
§23

1. W przypadku podjecia przez pracownika podejrzenia, ze dziecko jest krzywdzone, pracownik
ma obowigzek ustnego poinformowania o tym fakcie kierownika/koordynatora, nastepnie
sporzadzenie notatki do akt dziecka wraz z informacjg o zrédlach informacji o podejrzeniu
krzywdzenia dziecka, uzyskanych informacjach i/lub zaobserwowanych symptomach.

2. Kopi¢ notatki wraz z ustng informacja kierownik/koordynator w dniu sporzadzenia
lub nastepnym dniu roboczym przekazuje do dyrektora, a w przypadku jego nieobecnosci -
pracownika wyznaczonego przez dyrektora.

3. Dyrektor wraz z kierownikiem/koordynatorem osoby zglaszajacej w tym samym dniu
podejmuje decyzj¢ dotyczaca dalszego postgpowania w sprawie.

4. Dyrektor ustala przebieg zdarzenia, ale takze wplyw zdarzenia na zdrowie psychiczne
1 fizyczne dziecka. Ustalenia sg spisywane w karcie interwencji. Wzor ww. karty interwencji
okresla zalacznik nr 7 niniejszych standardow.

5. Na podstawie wszystkich posiadanych informacji opracowany zostaje plan wsparcia dziecku,
o ktérym mowa w rozdziale 15 standardow.

§ 24
Krzywdzenie ze strony pracownika

1. W przypadku, gdy zgloszono krzywdzenie dziecka przez pracownika, osoba ta zostaje
natychmiast odsuni¢ta od wszelkich form kontaktu z dzie¢mi (nie tylko dzieckiem
pokrzywdzonym) do czasu wyjasnienia sprawy.
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2. W przypadku, gdy wobec dziecka popeliono przestepstwo dyrektor sporzadza
zawiadomienie o mozliwosci popelnienia przestepstwa i przekazuje je do wtasciwej miejscowo
policji lub prokuratury. Wzor ww. oswiadczenia okresla zatgcznik nr 5 niniejszych standardow.

3. W przypadku wszczecia postepowania karnego przeciwko cztonkowi personelu w zwigzku
z popelionym przestepstwem przeciwko dziecku, dyrektor niezwlocznie 1 bezwzglednie
odsuwa te osobe od wszelkich form kontaktu z dzie¢mi, az do czasu prawomocnego
zakonczenia postgpowania.

4. W przypadku, gdy pracownik dopuscit si¢ wobec dziecka innej formy krzywdzenia niz
popelnienie przestepstwa, dyrektor bada wszystkie okoliczno$ci sprawy, w szczegdlnos$ci ma
obowigzek wyslucha¢ pracownika podejrzewanego o krzywdzenie, dziecko oraz innych
Swiadkow zdarzenia. Ustalenia sa spisywane na karcie interwencji.

5. W sytuacji, gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne, w szczegdlnosci gdy doszto do
dyskryminacji lub naruszenia godnos$ci dziecka, nalezy rozwazy¢ rozwigzanie stosunku
prawnego z osoba, ktéra dopuscita si¢ krzywdzenia.

6. Jezeli pracownik, ktéry dopuscit si¢ krzywdzenia, nie jest bezposrednio zatrudniony przez
hospicjum lecz przez organizatora, wowczas nalezy zawiadomi¢ ten podmiot
1 zarekomendowa¢ zakaz wstgpu tej osoby na teren hospicjum, a w razie potrzeby rozwigzaé
umowe z tym organizatorem.

7. Jezeli zgtoszono podejrzenie krzywdzenia dziecka przez osobe wyznaczong do prowadzenia
interwencji lub odpowiedzialnej za standardy ochrony dzieci, woéwczas interwencja
prowadzona jest przez dyrektora.

8. Jezeli zgtoszono podejrzenie krzywdzenia dziecka przez kierownika/koordynatora woéwczas
interwencja prowadzona jest przez dyrektora.

§ 25
Krzywdzenie przez inne osoby trzecie.

1. W przypadku podejrzenia, ze dziecko do§wiadcza przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu,
wykorzystania seksualnego lub/i zagrozone jest jego zycie, nalezy niezwtocznie poinformowac
Policje 1 pogotowie, jesli to konieczne, dzwonigc pod numer 112. Poinformowania stuzb
dokonuje cztonek personelu, ktory pierwszy powzigt informacje o zagrozeniu.

2. W przypadku, gdy zgloszono krzywdzenie dziecka przez osobg trzecig (obca, badz
spokrewniong) dyrektor przeprowadza rozmowe z dzieckiem i innymi osobami majacymi
lub mogacymi mie¢ wiedzg o zdarzeniu i o sytuacji osobistej (rodzinnej, zdrowotnej) dziecka,
w szczegdlnosci jego opiekunami.
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3. Dyrektor ustala przebieg zdarzenia, ale takze wplyw zdarzenia na zdrowie psychiczne
i fizyczne dziecka. Ustalenia sg spisywane w karcie interwencji.

4. Dyrektor organizuje spotkanie/a z rodzicami dziecka, ktorym przekazuje informacje
o zdarzeniu oraz o potrzebie/mozliwosci skorzystania ze specjalistycznego wsparcia, w tym
u innych organizacji lub stuzb.

5. W przypadku, gdy wobec dziecka popelniono przestepstwo dyrektor sporzadza
zawiadomienie o mozliwosci popelnienia przestepstwa i przekazuje je do wlasciwej miejscowo
policji lub prokuratury. Wzér zawiadomienia okreslono w zataczniku nr 5.

6. W przypadku, gdy z rozmowy z rodzicami wynika, Ze nie sg oni zainteresowani pomoca
dziecku, ignoruja zdarzenie lub w inny sposob nie wspieraja dziecka, ktore doswiadczyto
krzywdzenia, dyrektor sporzadza wniosek o wglad w sytuacje rodziny, ktérego wzér okresla
zatacznik nr 6 1 kieruje do wiasciwego sadu rodzinnego.

7. Dalszy tok postepowania lezy w kompetencji instytucji, o ktorych mowa w ustgpach
poprzedzajacych.

§26
Krzywdzenie ze strony rodzicow/opiekunow

1. W przypadku, gdy wujawniono lub zgloszono krzywdzenie dziecka przez
rodzicow/opiekundéw, dyrektor przeprowadza rozmowe z dzieckiem i innymi osobami
majacymi lub mogacymi mie¢ wiedzg o zdarzeniu 1 o sytuacji osobistej (rodzinnej, zdrowotnej)
dziecka.

2. Dyrektor wustala przebieg zdarzenia, a takze wplyw zdarzenia na zdrowie psychiczne
1 fizyczne dziecka. Ustalenia sg spisywane w karcie interwencji.

3. W przypadku, gdy wobec dziecka popeliono przestepstwo dyrektor sporzadza
zawiadomienie o mozliwosci popetnienia przestepstwa i przekazuje je do wtasciwej miejscowo
policji lub prokuratury. Wzér zawiadomienia okreslono w zataczniku nr 5.

4. W przypadku, gdy z przeprowadzonych ustalen wynika, ze rodzic/opiekun dziecka
zaniedbuje jego potrzeby psychofizyczne lub rodzina jest niewydolna wychowawczo (np.
dziecko chodzi w nieadekwatnych do pogody ubraniach, opuszcza miejsce zamieszkania bez
nadzoru osoby dorostej), rodzina stosuje przemoc wobec dziecka (rodzic/inny domownik
krzyczy na dziecko, stosuje klapsy lub podobne rodzajowo kary fizyczne), dyrektor
powiadamia wlasciwy osrodek pomocy spotecznej o potrzebie pomocy rodzinie.
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5. Dalszy tok postepowania lezy w kompetencji instytucji, o ktorych mowa w ustgpach
poprzedzajacych.

§27
Krzywdzenie rowieSnicze

1. W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka przez inne dziecko przebywajace
w hospicjum, pracownik hospicjum przekazuje informacj¢ kierownikowi/koordynatorowi, a ten
wraz z dyrektorem przeprowadza rozmowe¢ z dzieckiem podejrzewanym o krzywdzenie
oraz z jego opiekunami, a takze oddzielnie z dzieckiem poddawanym krzywdzeniu i jego
opiekunami.

2. Ponadto dyrektor przeprowadza rozmowg z innymi osobami majacymi wiedze o zdarzeniu.

3. W trakcie rozmow nalezy dazy¢ do ustalenia przebiegu zdarzenia, a takze wplywu zdarzenia
na zdrowie psychiczne 1 fizyczne dziecka krzywdzonego. Ustalenia sa spisywane w karcie
interwencji.

4. Dla dziecka krzywdzacego oraz krzywdzonego sporzadza si¢ oddzielne karte interwencji.

5. Dyrektor wspolnie z rodzicami/opiekunami dziecka krzywdzacego opracowuje plan dziatan,
celem zmiany niepozadanych zachowan.

6. W porozumieniu z rodzicami/opiekunami dziecka poddawanego krzywdzeniu opracowuje
si¢ plan zapewnienia mu bezpieczenstwa, wlaczajac w ten plan sposoby odizolowania go od
zrddet zagrozenia.

7. W trakcie rozmoéw nalezy upewni¢ si¢, ze dziecko podejrzewane o krzywdzenie innego
dziecka samo nie jest krzywdzone przez rodzicow/opiekundéw lub innych dorostych.

8. Dyrektor organizuje spotkanie/nia z rodzicami/opiekunami dziecka, krzywdzonego
1 krzywdzacego, ktorym przekazuje informacje o zdarzeniu, sposobach reakcji na zdarzenie
(poinformowanie  sadu  rodzinnego, poinformowanie  szkoly,  poinformowanie
rodzicow/opiekunéw dziecka krzywdzacego) oraz o potrzebie/mozliwosci skorzystania
ze specjalistycznego wsparcia, w tym w instytucjach do tego powotanych.

§ 28
Interwencja nagla

1. Okresla si¢ zasady interwencji w sytuacji  podejrzenia krzywdzenia zwigzanego
z bezposrednim zagrozeniem zdrowia lub zycia dziecka zdefiniowane jako interwencja nagta:
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1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

jezeli pracownik w trakcie wykonywania obowigzkow shluzbowych powezmie
informacje o bezposrednim zagrozeniu zycia lub/i zdrowia dziecka jest obowigzany
natychmiast podja¢ interwencje¢ (interwencja nagta);
interwencja nagla polega na natychmiastowym powiadomieniu telefonicznym
oraz przeslaniu emailem / faksem zawiadomienia o bezpos$rednim zagrozeniu zycia i
zdrowia dziecka do odpowiedniej jednostki policji;
w zawiadomieniu telefonicznym, przesytanym faksem / emailem pracownik powinien
poda¢ wszystkie informacje, jakie uzyskal odnos$nie dziecka (imig¢, nazwisko, adres,
miejsce, w ktorym si¢ znajduje), opisa¢ rodzaj zagrozenia, a w przypadku rozmowy
telefonicznej - poda¢ doktadng godzing polaczenia, czas trwania polgczenia oraz numer,
z ktorego dzwonito dziecko lub inna osoba;
jesli pracownikowi znane jest miejsce, w ktorym dziecko aktualnie przebywa,
pracownik wysyta faks / email do dyzurnego komendy policji wlasciwej dla tego
miejsca;
jezeli pracownik nie posiada informacji o miejscu, w ktérym dziecko aktualnie
przebywa, w zawiadomieniu nalezy podaé¢ wszystkie istotne informacje dotyczace
sytuacji zagrozenia, a w przypadku rozmowy telefonicznej: doktadng godzing
nawigzania polaczenia oraz dokladny czas trwania potaczenia, a takze opis kontaktu z
osobg dzwoniaca 1 tres¢;
zawiadomienie wysytane faksem / emailem podpisuje pracownik podejmujacy
interwencje;
pracownik podejmuje interwencj¢ nagla bez konsultacji. Jezeli jednak sytuacja na to
pozwala, nalezy skonsultowac¢ si¢ przed podjeciem interwencji naglej z kierownikiem/
koordynatorem lub z dyrektorem;
zawiadomienie wyslane faksem / emailem nalezy przesta¢ poczta na adres wlasciwej
komendy policji najpdzniej nastepnego dnia roboczego po dokonaniu interwencji.

§29

1. Po podjeciu interwencji nagtej pracownik ma obowigzek przekazania ustnej informacji
kierownikowi/koordynatorowi oraz dyrektorowi a nastepnie jest zobowigzany do sporzadzenia
Karty interwenciji.

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

woweczas interwencja prowadzona jest przez dyrektora.

3.Jezeli zgtoszono krzywdzenie ze strony dyrektora, wowczas dziatania opisane w niniejszym
rozdziale podejmuje osoba, ktéra dostrzeglta krzywdzenie lub do ktorej zgtoszono podejrzenie
krzywdzenia.

4. Jesli wymaga tego sytuacja, z uwagi na stan psychiczny dziecka pokrzywdzonego, nalezy
skorzysta¢ z pomocy psychologa lub pedagoga w trakcie interwencji.
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§ 30

1. W przypadku podejrzenia, ze zycie dziecka jest zagrozone lub grozi mu ci¢zki uszczerbek na
zdrowiu nalezy niezwlocznie poinformowaé odpowiednie stuzby (policja, pogotowie
ratunkowe), dzwonigc pod numer 112 lub 999.

2. Poinformowania sthuzb dokonuje pracownik, ktéry pierwszy powziglt informacje
0 zagrozeniu.

3. Z przebiegu kazdej interwencji sporzadza si¢ Kartg interwencji.
4. Pracownik, o ktorym mowa w ust. 2 ma obowigzek wypehienia karty interwencji.

5. Karte interwencji zalacza si¢ do akt dotyczacych dziecka, prowadzonych w hospicjum.

§ 31

1. Fakt ujawnienia mozliwosci popelnienia przestepstwa na szkode dziecka lub krzywdzenia
dziecka nie podlega ocenie uwiarygadniajacej ze strony pracownika i bezwzglednie wymaga
zareagowania.

2. Pracownicy 1 inne osoby, ktore w zwiazku z wykonywaniem obowiazkow stuzbowych
podjety informacj¢ o krzywdzeniu dziecka lub informacje z tym zwigzane, s3 zobowigzane
do zachowania tych informacji w tajemnicy, wylaczajac informacje przekazywane
uprawnionym organom i instytucjom w ramach dziatan interwencyjnych.

§32

W przypadku gdy podejrzenie zagrozenia bezpieczenstwa dziecka zglosili opiekunowie
dziecka, a podejrzenie to nie zostalo potwierdzone, nalezy o tym fakcie poinformowaé
opiekundéw dziecka na pismie.

Rozdzial 5

Procedury i osoby odpowiedzialne za skladanie zawiadomien o podejrzeniu popelnienia
przestepstwa na szkode dziecka, zawiadamianie sadu opiekunczego oraz w przypadku
instytucji, ktore posiadaja takie uprawnienia, osoby odpowiedzialne za wszczynanie
procedury ,,Niebieskie Karty”
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§33

1. Jezeli osobg podejrzewang o krzywdzenie jest dziecko w wieku od 13 do 17 lat, a jego
zachowanie stanowi czyn karalny, dyrektor informuje wlasciwy miejscowo sad rodzinny
lub policje poprzez pisemne zawiadomienie.

2. Jezeli osobg podejrzewang o krzywdzenie jest dziecko powyzej lat 17, a jego zachowanie
stanowi przestepstwo, wowczas dyrektor informuje witasciwa miejscowo jednostke policji
lub prokuratury poprzez pisemne zawiadomienie.

§ 34
1. W przypadku, gdy wobec dziecka popetniono przestgpstwo dyrektor sporzadza
zawiadomienie o popetnieniu przestgpstwa i przekazuje je do wihasciwej miejscowo policji

lub prokuratury.

2. W przypadku, gdy dobro matloletniego jest zagrozone - osoba odpowiedzialng
za zawiadamianie sadu opiekunczego poprzez ztozenie wniosku o wglad w sytuacje rodziny,
jest dyrektor. Wzor wniosku okreslono w zataczniku nr 6.

§ 35

1. Podejmowanie interwencji wobec rodziny dotknigtej przemoca domowa odbywa si¢
na podstawie procedury ,,Niebieskie Karty”.

2. Hospicjum jest instytucjg uprawniong do wypetniania formularza A procedury ,,Niebieskie
Karty”.

3. Osoba odpowiedzialng za zlozenie wniosku do Zespolu Interdyscyplinarnego o wszczgcie
procedury ,,Niebieskie Karty” jest dyrektor.

Rozdzial 6
Zakres kompetencji osoby odpowiedzialnej za przygotowanie personelu do stosowania

standardow, zasady przygotowania tego personelu do ich stosowania oraz sposéb
dokumentowania tej czynnosci
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§ 36

1. Projekt standardow w wersji zupelnej oraz w wersji skroconej dla matoletnich wprowadza
zarzadzeniem dyrektor.

2. Dyrektor odpowiada za przygotowanie merytoryczne pracownikow do stosowania
Standardow, w tym za organizacj¢ spotkan szkoleniowych w zakresie ich stosowania.

3. Ze spotkan szkoleniowych, o ktorych mowa w ust. 2 sporzadza si¢ notatke wraz z wykazem
uczestnikow spotkania, ktore przechowuje si¢ w dokumentacji hospicjum.

4. Kazdy pracownik po przeszkoleniu oraz zapoznaniu si¢ ze standardami o$wiadcza,
iz zapoznal si¢ ze standardami oraz zobowigzuje si¢ je stosowac. Wzor o$wiadczenia stanowi
zatgcznik nr 4 standardow.

5. W/w oswiadczenia umieszcza si¢ w teczkach pracowniczych.

6. Dyrektor w miarg potrzeb i mozliwosci organizuje pracownikom spotkania szkoleniowe
z przedstawicielami policji, sadu rodzinnego, kuratoréw ds. nieletnich, pracownikéw osrodka
pomocy spolecznej a takze organizacji i stowarzyszen zajmujacych si¢ problematyka ochrony
matoletnich.

Rozdzial 7

Zasady i sposob udost¢pniania rodzicom albo opiekunom prawnym lub faktycznym
oraz dziecku standardow do zaznajomienia si¢ z nimi i ich stosowania

§ 37

1. W hospicjum obowigzuja standardy w wersji zupelnej oraz w wersji skrdconej
przeznaczonej dla maloletnich.

2. Standardy w wersji zupelnej i skroconej zamieszcza si¢ na stronie internetowej Hospicjum
Sw. Kamila w Gorzowie Wlkp.: https://hospicjum-gorzow.pl/ oraz udostepnia sie kazdemu
zainteresowanemu do wgladu w sekretariacie hospicjum.

3. W siedzibie Hospicjum Sw. Kamila w Gorzowie Wlkp., na tablicy ogloszen zamieszcza sie
informacje¢ (komunikat), iz obowigzujace w hospicjum Standardy Ochrony Maloletnich
w wersji zupetnej sa dostepne do wgladu w sekretariacie hospicjum.
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4. Koordynator Hospicjum Domowego dla Dzieci ma obowigzek zapozna¢ dzieci
ze standardami w wersji skroconej przeznaczonej dla dzieci. Potwierdzeniem omoéwienia
standardow jest wpis do dokumentacji medycznej pacjenta lub sporzadzona przez pracownika
notatka.

5. Kierownik Dzialu Fizjoterapii ma obowigzek zapozna¢ dzieci ze standardami w wersji
skroconej przeznaczonej dla dzieci. Potwierdzeniem omowienia standardow jest wpis
do dokumentacji pacjenta lub sporzadzona przez pracownika notatka.

6. Koordynator Swietlicy Jaskotka prowadzacy zajecia ma obowiazek zapoznaé dzieci ze
standardami ~w wersji skroconej przeznaczonej dla dzieci. Potwierdzeniem omoéwienia
standardow jest wpis do dziennika zaje¢ lub sporzadzona przez pracownika notatka.

7. W sytuacji, gdy nie ma mozliwosci skutecznego zapoznania dziecka ze standardami z uwagi
na wiek dziecka, rozwdj intelektualny, rozw6j emocjonalny, niepetnosprawnos¢ itp. nalezy
dokona¢ adnotacj¢ w dokumentacji medycznej pacjenta lub sporzadzi¢ notatke.

8. Koordynator Hospicjum Domowego dla Dzieci, Kierownik Dziatu Fizjoterapii, Koordynator
Swietlicy Jaskotka maja obowigzek poinformowania rodzica dziecka bedacego podopiecznym
badz pacjentem hospicjum o obowigzujacych w hospicjum standardach 1 mozliwos$ci
zapoznania si¢ z nimi w sposob okreslony w niniejszym paragrafie.

9. Rodzice/opiekunowie prawni dzieci przy zapisie dziecka do Hospicjum Domowego dla
Dzieci, Dziatu Fizjoterapii albo do Swietlicy Jaskotka sa kazdorazowo informowani
o obowigzujacych w hospicjum standardach i mozliwo$ci zapoznania si¢ z nimi W sposob
okreslony w niniejszym paragrafie.

§ 38

1. W terminie 60 dni od wprowadzenia standardow przeprowadza si¢ szkolenie w tym zakresie
dla catego personelu hospicjum.

2. Zakres szkolen obejmuje w szczegdlnosci:

1) uregulowania w standardach ochrony dzieci;

2) podejmowanie interwencji zgodnie z procedurami opisanymi w niniejszym dokumencie;
3) poszerzanie umiejetnos$ci w zakresie rozpoznawania symptomow krzywdzenia dziect;

4) problematyke ochrony dzieci przed przemocg w zakresie adekwatnym do kompetencji
zawodowych danej grupy pracownikow.
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3. Hospicjum prowadzi dziatania edukacyjne/informacyjne (np. ulotki, plakaty) z obszaru
ochrony dzieci przed krzywdzeniem, skierowane do dzieci (w sposob dostosowany do ich
wieku, percepcji i mozliwos$ci poznawczych) oraz ich rodzicow/opiekundw, w szczegolnosci
na temat:

1) sposobow unikania zagrozen oraz reagowania na nie w kontaktach z dorostymi

1 rowiesnikami;

2) zasad bezpiecznych relacji z rowiesnikami i pozadanych postaw w kontaktach pomiedzy
dzieé¢mi;

3) ochrony dzieci przed krzywdzeniem i praw dziecka oraz informacji, gdzie mogg szukac
pomocy;

4) bezpiecznego korzystania z Internetu i platform cyfrowych, w tym mediow
spoteczno$ciowych;

5) prawa do ochrony wizerunku.

4. Opracowanie harmonogramu szkolen 1 dzialan edukacyjnych koordynuje osoba
odpowiedzialna w hospicjum za standardy ochrony dzieci.

5. Szkolenie w zakresie standardéw przeprowadza si¢ co 2 lata dla calego personelu podmiotu.
6. Za organizacj¢ szkolen odpowiedzialny jest dyrektor.
Rozdzial 8

Osoby odpowiedzialne za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach zagrazajacych
maloletniemu i udzielenie mu wsparcia

§ 39

1. Osoba odpowiedzialng za przyjmowanie zgloszen o zdarzeniach zagrazajacych
maloletniemu od Kierownika/koordynatora jest dyrektor .

2. Osobami odpowiedzialnymi za udzielenie matoletniemu wsparcia w sytuacji krzywdzenia
jest kazdy pracownik w sytuacjach niecierpigcych zwloki.

3. W przypadku uzyskania informacji lub zauwazenia przez pracownika, ze dziecko jest
krzywdzone, pracownik i kierownik/koordynator ma obowigzek udzielenia pomocy a nast¢pnie
sporzadzenia notatki stuzbowej i zgloszenia tego faktu dyrektorowi.

4. Kazde uzasadnione podejrzenie jest podstawg do podjecia kolejnych dziatan.
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5. Pracownik ma obowigzek podj¢ciai zgloszenia zawsze w przypadku:
a) podejrzenia krzywdzenia dziecka na podstawie jego obserwacji;

b) gdy dziecko ujawnito doswiadczenia krzywdzenia;

¢) gdy inna osoba (dorosta lub dziecko) zglosita fakt krzywdzenia dziecka.

6. W przypadku, gdy osobg krzywdzaca jest pracownik, Karta interwencji zostaje sporzadzona
przez dyrektora, ktéry przeprowadza czynnosci wyjasniajace 1 podejmuje dziatania
dyscyplinujace.

7. Dyrektor wzywa rodzicow/opiekundw dziecka, co do ktérego powzigl informacje
o mozliwosci krzywdzenia i1 informuje ich o sytuacji dziecka.

§ 40

1. W sytuacjach szczegdlnych dyrektor moze powotaé zespodt interwencyjny, w sktad ktérego
wchodza osoby mogace mie¢ wiedzg o sytuacji dziecka oraz maja mozliwo$ci wsparcia
1 zapewnienia bezpieczenstwa dziecku.

2. W sktad zespotu mogg takze wchodzi¢ osoby spoza hospicjum, ktére moga pomoc dziecku.

3. Zespo6l interwencyjny sporzadza plan pomocy dziecku, ktory powinien zawiera¢ wskazania

dotyczace:

1) dziatan, jakie hospicjum zapewnia dziecku w celu poczucia bezpieczenstwa;

2) wsparcia, jakie zaoferuje dziecku;

3) ewentualne skierowanie rodzicow/opiekunow dziecka do specjalistycznej placowki

pomocy dziecku lub przekazanie informacji o takich miejscach, jezeli istnieje taka potrzeba.

4. Plan pomocy dziecku jest przedstawiany przez dyrektora rodzicom/opiekunom z zaleceniem
wspolpracy przy jego realizacji.

Rozdzial 9

Sposob dokumentowania i zasady przechowywania ujawnionych lub zgloszonych
incydentow lub zdarzen zagrazajacych dobru dziecka

§41

1. Na dokumentacj¢ ujawnionych lub zgloszonych incydentow lub zdarzen zagrazajacych
dobru dziecka sktadajg sig:
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1) karta interwencji dotyczaca danego zdarzenia;

2) notatki stuzbowe sporzadzane przez pracownikéw oraz kierownika/koordynatora na
okolicznos$¢ danego zdarzenia;

3) kopia wniosku do sadu rodzinnego o wglad w sytuacj¢ rodziny;

4) kopia zawiadomienia o popelnieniu przestepstwa wobec dziecka;

5) rejestr prowadzonych interwencji; wzor w/w rejestru okresla zatgcznik nr 8 niniejszych
standardow;

6) ankiety monitorujgce poziom realizacji standardow; wzor w/w ankiet okreSlajag

zatgczniki nr 9-11 niniejszych standardow.
7) raporty z monitoringu standardow.

2. Zasady przechowywania ujawnionych lub zgloszonych incydentow oraz zdarzen
zagrazajacych dobru dziecka interwencji w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka
okresla instrukcja kancelaryjna.

3. Dokumentacja dotyczaca ujawnionych lub zgloszonych incydentoéw oraz zdarzen
zagrazajacych dobru matoletniego, dokumentacja dotyczaca interwencji w przypadku
podejrzenia krzywdzenia dziecka jest przechowywana w sekretariacie hospicjum i jest
udostepniania w jakikolwiek sposob 1 w jakiejkolwiek formie tylko i wylacznie za zgoda
dyrektora.

4. Odpowiedzialno$¢ za wlasciwe przechowywania i udostgpnianie dokumentacji dotyczacej
ujawnionych lub zgloszonych incydentdéw, zdarzen zagrazajacych dobru maloletniego oraz
interwencji w przypadku podejrzenia krzywdzenia matoletniego ponosi wyznaczony pracownik
sekretariatu.

Rozdzial 10

Wymogi dotyczgce bezpiecznych relacji miedzy dzie¢mi, a w szczegolnos$ci zachowania
niedozwolone

§42
1. Okresla si¢ ponizsze zasady bezpiecznych relacji migdzy dzie¢mi:

1) maja prawo do zycia i przebywania w bezpiecznym $rodowisku;

2) akceptuja 1 szanuja siebie nawzajem, uznajac prawo innych dzieci do odmiennosci
1 zachowania tozsamosci ze wzgledu na: pochodzenie etniczne, geograficzne, narodowe,
religig, status ekonomiczny, cechy rodzinne, wiek, pte¢, orientacje seksualna, cechy fizyczne,
niepetnosprawnos¢;

3) nie naruszaja praw innych dzieci — nikogo nie dyskryminuja ze wzgledu na
jakakolwiek jego odmiennos¢;
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4) zachowanie 1 postgpowanie dzieci nie moze naruszac ich poczucia godnosci/wartosci
osobistej innych 0sob;

5) maja prawo do wlasnych pogladow, ocen i spojrzenia na §wiat oraz wyrazania ich, pod
warunkiem, ze sposob ich wyrazania wolny jest od agresji i przemocy oraz nikomu nie
wyrzadza krzywdy;

6) sg zobowigzane do respektowania praw i wolnosci osobistych innych, ich prawa do
wlasnego zdania, do poszukiwan i1 popeiniania bledow, do wilasnych pogladow, wygladu
i zachowania — w ramach spotecznie przyjetych norm i wartosci;

7) kontakty miedzy dzie¢mi winno cechowa¢ zachowanie przez nie kultury osobistej;

8) nie majg prawa stosowac¢ wobec innych dzieci oraz innych osoéb jakiejkolwiek agresji,
przemocy stownej, fizycznej i psychicznej - z jakiegokolwiek powodu i jakichkolwiek
okolicznosciach.

2. Za niedozwolone zachowania dzieci uznaje si¢:

1) stosowanie jakiejkolwiek agresji i przemocy wobec innych osob;

2) stosowanie agresji i przemocy fizycznej w formach takich jak np.:
a) bicie/uderzenie/popychanie/kopanie/opluwanie,

b) wymuszenia,

c) napastowanie seksualne,

d) naduzywanie swojej przewagi nad inng osoba,

e) fizyczne zaczepki,

f) zmuszanie innej osoby do podejmowania niewlasciwych dziatan,
9) rzucanie w kogo$ przedmiotami;

3) stosowanie agresji 1 przemocy stownej w formach takich jak np.:

a) obelgi, wyzwiska,

b) wy$miewanie, drwienie, szydzenie z krzywdzonego,

c) bezposrednie obrazanie ofiary;

d) plotki i obrazliwe zarty,

e) przedrzeznianie,

f) grozby;

4) stosowanie agresji i przemocy psychicznej w formach takich jak np.:
a) ponizanie,

b) wykluczanie/izolacja/milczenie/manipulowanie,

c) pisanie na $cianach (np. w toalecie lub na korytarzu);

d) wulgarne gesty,

e) $ledzenie/szpiegowanie,
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f) obrazliwe sms-y i mms-y,

9) wiadomosci na forach internetowych, w mediach spoteczno$ciowych lub tzw. pokojach
do czatowania,

h) telefony i e-maile zawierajace grozby, ponizajace, wulgarne, zastraszajace,

i) niszczenie/zabieranie rzeczy nalezagcych do krzywdzonego,

) straszenie i szantazowanie.

3. W kazdym przypadku, gdy dziecko jest §wiadkiem wypadku, pobicia, agresywnego
zachowania badz innego zdarzenia sprzecznego z normami i zasadami obowigzujacymi na
terenie hospicjum natychmiast zglasza zaistnienie zdarzenia informujac o nim najblizej
znajdujacy si¢ osobe dorosta bedaca pracownikiem.

4. W sytuacjach, o ktorych mowa w ust. 2, dziecko ma obowigzek podporzadkowac sie do
polecen pracownika.

5. W przypadku krzywdzenia dziecka przez innego maloletniego na terenie hospicjum,
pracownik bedacy swiadkiem zdarzenia zobowigzany jest:

a) zdecydowanie 1 stanowczo przerwac negatywne zachowania uczestnikow zaj$cia,
b) rozdzieli¢ ewentualne strony konfliktu,
¢) poinformowa¢ kierownika/koordynatora o zdarzeniu,

d) jesli istnieje taka potrzeba udzieli¢ pierwszej pomocy. W przypadku powazniejszych
obrazen, dyrektor wzywa karetke pogotowia ratunkowego.

6.Jezeli ofiara przemocy doznata dotkliwych obrazen cielesnych, wymagajacych interwencji
medycznej, lub nastepuje dlugotrwaly proces przemocy (drgczenie), a wczesniej stosowane
strategie naprawcze nie przyniosty oczekiwanych rezultatow i sprawca przemocy ukonczyt 13
lat dyrektor zawiadamia o zdarzeniu policje i/lub Sad Rodzinny.

7. Ze sprawca przeprowadza rozmowe omawiajaca jego zachowanie oraz powiadamia
0 konsekwencjach.

Rozdzial 11

Procedury ochrony dzieci przed tresciami szkodliwymi i zagrozeniami w sieci Internet
oraz utrwalonymi w innej formie
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§ 43

1. Korzystanie z Internetu przez matoletnich moze wigza¢ si¢ z nastgpujacymi kategoriami

zagrozen:

1) kontakt z niebezpiecznymi tre§ciami;
2) kontakty z niebezpiecznymi osobami;
3) przemoc rowiesnicza (cyberprzemoc);
4) uzaleznienie od Internetu.

2. Pracownik odpowiedzialny za Internet (tzw. administrator sieci) zapewnia zabezpieczenie
sieci internetowej przed niebezpiecznymi tre§ciami, instalujac i aktualizujac odpowiednie,
nowoczesne oprogramowanie.

3. Oprogramowanie jest aktualizowane w miare¢ potrzeb, przynajmniej raz w miesigcu.

4. Wyznaczony pracownik przynajmniej raz w miesigcu sprawdza, czy na komputerach ze
swobodnym dostepem podtaczonych do Internetu nie znajduja si¢ niebezpieczne tresci.

5. W przypadku znalezienia niebezpiecznych tresci, wyznaczony pracownik stara si¢ ustalic,
kto korzystat z komputera w czasie ich wprowadzenia.

6. Wyznaczony pracownik przekazuje dyrektorowi informacj¢ o dziecku, ktére korzystato
z komputera. Nastepnie dyrektor przeprowadza rozmowe z dzieckiem oraz jego rodzicami.

7. W przypadku uzyskania informacji dot. krzywdzenia dziecka, nalezy podja¢ dzialania
opisane w standardach.

8. W sytuacji udostgpnienia zasobow sieciowych w tym dostgpu do Internetu dzieciom,
hospicjum w miar¢ mozliwosci technicznych ogranicza dostep do stron zawierajacych tresci
szkodliwe.

9. W celu ochrony matoletnich przed tresciami szkodliwymi Hospicjum zabezpiecza sie¢
Internet. Jesli dziecko korzysta z prywatnego urzadzenia, podiaczonego do hospicyjnej sieci
nalezy poinformowac rodzicoOw/opiekundéw o stronach zawierajacych tresci szkodliwe, ktore
dziecko przegladato lub probowato przegladac.
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§ 44

1. Pracownik powinien zachowa¢ ostrozno$¢ i odpowiedzialno$¢ w formutowaniu swoich
wypowiedzi w mediach spotecznosciowych w odniesieniu do okreslonych tresci, publikacii,
stron, uzytkownikdéw, powinien takze mie¢ S$wiadomos$¢ rodzajow 1 funkcjonalnosci
okreslonych aplikacji, ktorych sam fakt korzystania z nich moze by¢ negatywnie oceniony
przez osoby trzecie.

2. Pracownik powinien posiada¢ umiej¢tno$¢ rozpoznawania zagrozen, jakie zwigzane sg
z przenikaniem jego dzialalno$ci osobistej, jaka realizuje z wykorzystaniem sieci Internet,
z dzialalno$cig zawodowa, w szczeg6lnosci jesli chodzi o przenikanie si¢ tych sfer aktywnosci
cztonka z grona personelu, jako osoby prywatnej i aktywnos$ci matoletnich pacjentow, ktore
w zaleznosci od jej formy moga zosta¢ powigzane.

Rozdzial 12

Zakres zadan poszczegolnych pracownikow hospicjum w przypadku podejrzenia lub
uzyskania informacji, ze dziecko jest krzywdzone

§ 45

1. W przypadku podejrzenia lub uzyskania informacji, ze dziecko jest krzywdzone dyrektor:

1) przyjmuje zgtoszenie o krzywdzeniu lub podejrzeniu krzywdzenia dziecka;

2) bierze udzial w rozmowie z rodzicami/opiekunami;

3) w sytuacjach podejrzenia przemocy domowej wobec dziecka podejmuje decyzje
o zlozeniu wniosku do Zespotu Interwencyjnego o uruchomienie procedury ,,Niebieskie
Karty”;

4) w przypadku, gdy dziecko do§wiadcza przemocy domowe;j lub jezeli rodzice odmawiaja

wspoOtpracy sktada odpowiednio wniosek o wglad w sytuacje rodziny do sadu lub zawiadamia
prokurature o podejrzeniu przestgpstwa;

5) w przypadku zagrozenia zdrowia lub zycia dziecka natychmiast zawiadamia policjg;

6) w sytuacji gdy sprawcg przemocy jest osoba dorosta spoza rodziny zawiadamia policjg;
7) w przypadku, gdy sprawca przemocy jest nieletni (a wcze$niejsze metody
postgpowania okazaty si¢ nieskuteczne) zawiadamia sad;

8) informuje o konsekwencjach prawnych stosowania przemocy;

9) prowadzi nadzor nad prowadzeniem dziecka krzywdzonego;

10) zapewnia pomoc pracownikom w realizacji ich zadan np. utatwia konsultacje trudnych

spraw ze specjalistami, organizuje szkolenia w zakresie reagowania na przemoc wobec dzieci;
11) uzyskuje od rodzicow/opiekunow informacje zwrotne nt. realizacji standardow.
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Rozdzial 13
Ochrona prawna danych osobowych dziecka i jego wizerunku
§ 46

1. Hospicjum uznajac prawo dziecka do prywatnosci i ochrony dobr osobistych, zapewnia
ochrong¢ danych osobowych w tym wizerunku dziecka. Personelowi nie wolno fotografowac
dziecka ani nagrywac bez zgody rodzica/opiekuna wyrazonej w formie pisemnej. Nie wolno
rowniez upubliczniaé zdje¢ 1 nagran dziecka w jakiejkolwiek formie bez zgody
rodzica/opieckuna. Zgoda musi zosta¢ odebrana w sposob §wiadomy i dobrowolny.

2. Personelowi nie wolno umozliwia¢ przedstawicielom mediéw utrwalania wizerunku dziecka
(filmowanie, fotografowanie) bez pisemnej zgody rodzica/opiekuna. Dyrektor lub wyznaczony
pracownik moze wypowiedzie¢ si¢ w kontakcie z przedstawicielami mediow o sprawie dziecka
lub jego rodzicow/opiekunéw - po wyrazeniu ich pisemnej zgody, chyba ze sg to informacje
ogolne bez mozliwosci identyfikacji matoletniego.

3. Jezeli wizerunek dziecka stanowi jedynie szczegdt catosci takiej, jak zdjecie tytem zdjecie
zanonimizowane, zgoda rodzicéw/opiekunow na utrwalenie wizerunku dziecka nie jest
wymagana.

4. Niedopuszczalne jest podanie przedstawicielowi mediow danych kontaktowych do
rodzica/opiekuna dziecka bez jego wiedzy i zgody.

5. Wszelkie dane osobowe maloletniego jak i1 rodzica/opiekuna stuzg realizacji obowigzkow
prawnych w zakresie okreslonym przepisami prawa w obszarze udzielenia $wiadczen
zdrowotnych lub psychologicznych.

Rozdzial 14

Zasady ustalania planu wsparcia dziecka po ujawnieniu krzywdzenia

§ 47
1 Dyrektor wyznacza pracownika badz zespot pracownikéw jako osoby odpowiedzialne
za udzielenie wsparcia dziecku.
2. Osoba udzielajaca wsparcia opracowuje plan wsparcia dziecka, ktére doswiadczyto
krzywdzenia.
3. Plan wsparcia powinien uwzgledniac:
1) indywidualng sytuacje dziecka (m. in. wiek, samopoczucie/obrazenia/ charakter

zdarzenia do jakiego doszto, sytuacj¢ rodzinng);
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2) wskazania dotyczace podjecia przez hospicjum dziatan, ktoérych celem jest zapewnienie
dziecku bezpieczenstwa i poprawa jego dobrostanu;

3) okreslenie zrodta zagrozenia/krzywdzenia dziecka (rodzic/opiekun lub inna osoba
dorosta, personel, inne dziecko)

4) okreslenie formy pomocy na terenie hospicjum,

5) analiz¢ czynnikow ryzyka krzywdzenia;

6) plan dziatan profilaktycznych;

7) wspieranie rodziny poprzez wskazanie instytucji oferujacych: poradnictwo, konsultacje

psychologiczne, terapi¢ uzaleznien, terapi¢ sprawcOw przemocy, grupy wsparcia, warsztaty
umiejetnosci wychowawczych skierowanie dziecka i/lub jego rodzicéw/opiekunow do
specjalistycznej placowki pomocy dziecku, w przypadku zaistnienia takiej potrzeby.

4. Plan wsparcia powinien by¢ opracowany w porozumieniu z rodzicami/opiekunami dziecka.
W przypadku, gdy rodzic/opickun jest osoba krzywdzaca dziecko wowczas plan nalezy
opracowa¢ w porozumieniu z opiekunem niekrzywdzacym lub inng osobg bliskg wskazang
przez dziecko.

5. Wdrozenie planu wsparcia nast¢puje po akceptacji dyrektora.
6. Wyznaczony odpowiednio przez dyrektora pracownik monitoruje przebieg realizacji planu.
Rozdzial 15
Zasady przegladu i aktualizacji standardow
§ 48

Realizacja standardow ochrony dzieci w hospicjum jest regularnie monitorowana, poddawana
ewaluacji i w przypadku stwierdzenia takiej koniecznosci, modyfikowana.

§ 49
1 Osoba odpowiedzialna za standardy ochrony:
1) regularnie monitoruje znajomos$¢ 1 przestrzeganie przez personel hospicjum przyjetych
standardow ochrony dzieci;
2) sprawdza 1 ocenia skuteczno$¢ obowigzujacych wytycznych 1 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 cykliczne szkolenia w zakresie obowigzujacych standardéw nie

rzadziej niz raz na dwa lata, a takze po kazdej zmianie ich tresci,
6) przyjmuje od pracownikOw propozycje zmian w tresci standardow.
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§ 50

1 Osoba odpowiedzialna za standardy ochrony dzieci, przeprowadza raz na 2 lata badanie
- ankiet¢ w temacie stanu znajomosci 1 przestrzegania standardow oraz potrzeby wprowadzenia
zmian w Standardach. Wzor ww. ankiety okresla zatagcznik nr 9 niniejszych standardow.

2. Osoba o ktorej mowa w ust. 1 przeprowadza raz na 2 lata badanie - ankiet¢ majaca na
celu ocen¢ funkcjonowania standardow wsrod dzieci i ich rodzicoéw/opiekunow. Wzor wiw
ankiety okresla zatgcznik nr 10 i 11 niniejszych standardow.

3. Na podstawie badania ankiet, o ktorych mowa w ust. 1 1 2 oraz oceny zgodnosci
standardow z obowigzujacymi przepisami prawnymi, osoba odpowiedzialna za standardy,
sporzadza raport, ktory nastgpnie przekazuje do dyrektora.

4. Raport w szczego6lno$ci zawiera:

1) oceng¢ znajomosci standardow przez personel;
2) zestawienie zglaszanych naruszen standardow;
3) propozycje zmiany w standardach.

5. Dyrektor w terminie 30 dni od otrzymania raportu, o ktorym mowa w ust. 3-4, podejmuje
decyzj¢ co do wprowadzenia zmian do standardow.

6. Zmiana standardéw nastepuje w drodze zarzadzenia dyrektora.
§51

W sytuacji, gdy na podstawie raportu zostanie ustalone, ze stopien znajomosci standardow
wsrdd personelu jest niewystarczajacy, osoba odpowiedzialna za standardy, ma obowigzek
przeprowadzi¢ szkolenie ze standardow dla personelu.

Rozdzial 16
Postanowienia koncowe
§ 52
1. Spis zatacznikdéw Standardow:
1) zatgcznik nr 1 — Wzor o§wiadczenia organizatora o stosowaniu bezpiecznej procedury
rekrutacji pracownikow;

2) zatgcznik nr 2 — Wzor oswiadczenia o miejscach zamieszkania innych niz na terytorium
RP;
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3) zatagcznik nr 3 — Wzdér o$wiadczenia o niemozliwosci przedtozenia informacji
zZ zagranicznego rejestru karnego;

4) zatgcznik nr 4 — Wzor oswiadczenia o zapoznaniu si¢ ze standardami i zobowigzaniu do
ich przestrzegania,;

5) zatgcznik nr 5 - Wz6r zawiadomienia o podejrzeniu popelnienia przestepstwa,

6) zatgcznik nr 6 — Wzor wniosku o wglad w sytuacje dziecka;

7) zalgcznik nr 7 ~Wzor karty interwencji;

8) zatgcznik nr 8 —Wzor rejestru interwencji;

9) zatgcznik nr 9 - Wzoér ankiety dla pracownikow;

10) zatacznik nr 10 — Wzor ankiety dla podopiecznych Swietlica Jaskotka;

11) zalacznik nr 11— Wzor ankiety dla pacjentéow Hospicjum Sw. Kamila (Dziat
Fizjoterapii/ Hospicjum Domowe dla Dzieci),

12) zatgcznik nr 12 — skrocona wersja standardow dla dzieci.

2. Zalaczniki wskazane w ust. 1 stanowig integralng cze$¢ standardow.
§ 53

1. Standardy wchodza w Zycie z dniem ogloszenia na zasadach okreslonych w §37.
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Zatacznik nr 1 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM $W. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Gorzow Wielkopolski, dnia...............

(telefon/mail)

OSWIADCZENIE

organizatora o bezpiecznej rekrutacji pracownikow

Ja nizej podpisana/y legitymujaca/y si¢ dowodem osobistym / paszportem / kartg pobytu*
serii ........ 1) G o$wiadczam, ze stosuje bezpieczne procedury rekrutacji
pracownikow, zgodne z obowiazujacymi standardami ochrony matoletnich na podstawie
Ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestgpczosci na tle
seksualnym 1 ochronie matoletnich.

(czytelny podpis organizatora/przedstawiciela organizatora)

Jestem $wiadoma/y odpowiedzialnos$ci karnej za ztozenie falszywego o§wiadczenia.

(data, czytelny podpis)

*wskazaé wlasciwe
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Zatacznik nr 2 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Gorzow Wielkopolski, dnia...............
(imi¢ 1 nazwisko)
(adres zamieszkania)
(telefon/mail)
OSWIADCZENIE

0 miejscach zamieszkania innych niz na terytorium Rzeczpospolitej Polska

Ja nizej podpisanal/y legitymujaca/y si¢ dowodem osobistym / paszportem / karta pobytu*
serii ........ 1] G o§wiadczam, ze w ciggu ostatnich 20 lat
zamieszkiwalam/em /nie zamieszkiwatam/em poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w:

(czytelny podpis)

Jestem $wiadoma/y odpowiedzialnos$ci karnej za ztozenie falszywego o§wiadczenia.

(data, czytelny podpis)

*wskazaé wlasciwe

** wymieni¢ wszystkie panstwa
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Zatacznik nr 3 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM $W. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Gorzéw Wielkopolski, dnia...............

(telefon/mail)
OSWIADCZENIE

o niemozliwos$ci przedlozenia informacji z zagranicznego rejestru karnego

Ja nizej podpisana/y legitymujaca/y si¢ dowodem osobistym / paszportem / karta pobytu* serii ........
111 I oswiadczam, Z€ ............coeiinnnnn **,

a) nie przewiduje sporzadzenia informacji z rejestru karnego uzyskiwana do celow dziatalnosci
zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi oraz
b) nie przewiduje sporzadzenia informacji z rejestru karnego lub nie prowadzi rejestru karnego.

(czytelny podpis)

Os$wiadczam, ze nie bylam/em prawomocnie skazany w tym panstwie za czyny zabronione
odpowiadajace przestepstwom okreslonym w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a
i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii oraz
nie wydano wobec mnie innego orzeczenia, w ktorym stwierdzono, iz dopuscitam/em si¢ takich
czynéw zabronionych, oraz ze nie ma obowigzku wynikajacego z orzeczenia sadu, innego
uprawnionego organu lub ustawy stosowania si¢ do zakazu zajmowania wszelkich lub okreslonych
stanowisk, wykonywania wszelkich Iub okreslonych zawoddéw albo dziatalno$ci, zwigzanych z
wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem, leczeniem, $wiadczeniem porad psychologicznych,
rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub realizacja innych zainteresowan przez matoletnich lub
z opieka nad nimi.

(czytelny podpis)
Jestem $wiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego o$§wiadczenia.

(data, czytelny podpis)

*wskazaé wlasciwe

**wskaza¢ nazwe panstwa
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Zatacznik nr 4 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Gorzéw Wielkopolski, dnia...............

(telefon/mail)

OSWIADCZENIE
0 zapoznaniu si¢ ze Standardami Ochrony Maloletnich

Ja nizej podpisana/y legitymujaca/y si¢ dowodem osobistym / paszportem / karta pobytu*
serii ........ 1] S o$wiadczam, ze zapoznalam/zapoznalem si¢ z trescig
Standardow Ochrony Maloletnich przyjetych w Hospicjum Sw. Kamila w Gorzowie Wikp.,
ktére w pelni zrozumialam/em, akceptuj¢ oraz zobowiagzuje si¢ do ich przestrzegania w
szczegolnosci do raportowania informacji na temat zdarzen i dziatan niezgodnych z ich
trescia.

(data, czytelny podpis)

*wskazaé wlasciwe
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Zatacznik nr 5 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Wzor zawiadomienia o podejrzeniu popelnienia przestepstwa

(miejscowosé, data)

Imie i nazwisko osoby
lub nazwa instytucji zglaszajacej
Adres, pieczet instytucji

Do:
(dane jednostki Policji lub prokuratury)

ZAWIADOMIENIE
o popelnieniu przestepstwa wobec dziecka

Zawiadamiam o mozliwo$ci popelnienia przestepstwa przez (dane sprawcy, adres) wobec
dziecka (dane dziecka, adres, dane opiekuna, inne dane np. telefon do rodzicéw/ opiekundéw).

Uzasadnienie
[nalezy tu zwiezle opisa¢ stan faktyczny, zrédto informacji o przestepstwie oraz zachowanie

sprawcy, ktore zdaniem zawiadamiajqcego nosi cechy przestepstwa i ewentualnie podaé
dowody na poparcie swoich twierdzen]

(podpis osoby zglaszajqcej/osoby reprezentujqcej instytucje)

Zalaczniki:
(nalezy wymieni¢ tutaj dokumenty, jesli odnosiliSmy sie do nich w uzasadnieniu)
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Zatacznik nt 6 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Wzér wniosku o wglgd w sytuacje rodziny

(miejscowos$E), dnia .....eeeeeereerreeensneennee.

Sad Rejonowy
W oetteterenreesee e sneene
Wydzial Rodzinny i Nieletnich
LDzZcoiiiiieinns
Whnioskodawca: Imie i nazwisko lub nazwa instytucji
repreZentoWwana Przez: .....ceuecereeeeeeeens
adres do korespondencji: ..........ccceeveeeueennen.
Uczestnicy postepowania: .................... (imiona i nazwiska rodzicow)
111 SOOI

(adres zamieszkania)
rodzice maloletniego: ........c.ccccceeveennne
(imie i nazwisko dziecka, data urodzenia)

Whniosek o wglad w sytuacje dziecka

Niniejszym wnosze o wglad w sytuacje maloletniego
....................................................................... (imie i nazwisko dziecka, data urodzenia)
i wydanie odpowiednich zarzadzen opiekunczych.

Uzasadnienie

(W uzasadnieniu powinny zostaé uwzglednione dane osobowe dziecka oraz dane dotyczqce
rodzicéw/opiekunéw dziecka. Ponadto nalezy zawrzeé informacje na temat sytuacji w
skutek, ktorej np. popetniono przestepstwo wobec dziecka. W uzasadnieniu powinny sie
znalez¢ takze informacje dotyczqce 0sob, ktore byty/sq Swiadkami zdarzen. W koncowej
czesci wniosku nalezy uwzgledni¢ oczekiwania Panstwa wzgledem Sqdu np. podjecie
stosownych dzialann majqcych na celu ograniczenie wladzy rodzicielskiej, zastosowanie
srodka zapobiegawczego w formie wyznaczenia kuratora sqgdowego dla rodziny itp.).

Przykladowe uzasadnienie

Opis sytuacji zagrozenia dobra dziecka
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Majac powyzsze fakty na uwadze mozna przypuszczac, ze dobro maloletniego (imie, nazwisko
dziecka) jest zagrozone a rodzice nie wykonuja wlasciwie wladzy rodzicielskiej. Dlatego
wniosek o wglad w sytuacje rodzinna matoletniej i ewentualne wsparcie rodzicoéw jest
uzasadniony.

Wszelka korespondencje w sprawie prosze przesylac¢ na adres korespondencyjny, z
powolaniem sie na numer i liczbe dziennika pisma. (dotyczy wniosku wyslanego przez
instytucje)

(podpis i pieczet skladajacego wniosek)

o Whniosek nalezy zlozy¢ do sadu wlasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania
dziecka
. Nalezy zawsze poda¢ imie i nazwisko dziecka i adres jego pobytu. Tylko w takim

wypadku sad moze skutecznie pomédce, m.in. poprzez wystanie do rodziny kuratora na wywiad.
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Zatacznik nr 7 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

KARTA INTERWENCJI z dnia ....cccceeeeeirnninnnniennnenne.

Imie i nazwisko dziecka:

Przyczyna interwencji (forma
krzywdzenia, opis sytuacji)

Osoba zglaszajaca
interwencje
(imie i nazwisko)

Opis dzialan podjetych przez Data Dzialanie

personel

Spotkania z rodzicami Data Dzialanie

opiekunami maloletniego

Forma podjetej interwencji Zawiadomienie policji
Wniosek o wglad w sytuacje rodziny
Zawiadomienie o podejrzeniu
przestepstwa
Procedura Niebieskich Kart
Inny rodzaj interwencji. Wskazaé jaki?

Dane dotyczace interwencji
(nazwa organu, do ktérego
zgloszono interwencje)

i data interwencji

Wyniki interwencji: dzialania Data Dzialanie

organéw sprawiedliwosci,
innych podmiotow,
dzialania, szkoly dzialania
rodzicow

(data sporzadzenia Karty Interwencji) (czytelny podpis osoby sporzadzajacej)
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Zatacznik nr § STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Wzor rejestru interwencji;

REJESTR INTERWENCJI
Lp. Data Imie i nazwisko Imie i nazwisko Karta
. o maloletniego, wobec osoby Interwencji
Interwencjl ) . . .
ktorego podjeto podejmujacej z dnia ....
interwencje interwencje
1.
2.
3.
4.
5.
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Zatacznik nr 9 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Wzor ankiety dla pracownikéw monitorujqcej poziom realizacji Standardow

MONITORING STANDARDOW — ANKIETA DLA PRACOWNIKOW

powodow?

Lp. Odpowiedz na ponizsze pytania Tak Nie
1. | Czy znasz standardy ochrony maloletnich obowigzujace w Hospicjum
Sw. Kamila ?
2. | Czy uwazasz, ze potrafisz rozpoznac syndromy krzywdzonego dziecka?
3. Czy wiesz w jaki sposob zareagowaé na symptomy krzywdzenia
dziecka?
Czy zaobserwowale$ naruszenie zasad okre$lonych w Standardach oraz
4 w pozostalych regulaminach i procedurach przez innego pracownika?
Czy masz uwagi / sugestie / przemys$lenia zwigzane z funkcjonujgcymi
5. w Hospicjum Sw. Kamila ,Standardami Ochrony Maloletnich”?
(Jezeli tak, opisz je w tabeli ponizej)
Czy jakie$ dzialanie zwigzane z przyjeciem Standardow jest odbierane
6. jako trudne lub niechetnie podchodzisz do jego realizacji z innych

JESLI NA KTORES Z PYTAN W ANKIECIE MONITORING STANDARDOW

ODPOWIEDZIALES TAK

NAPISZ: Jakie zasady zostaly naruszone?

NAPISZ: Jakie dzialania podjale$?

NAPISZ: Czy masz jakie$ sugestie lub propozycje poprawy obowigzujacych standardow?

Data sporzadzenia ankiety..........ccecceervueerveeneennueene




Zatacznik nr 10 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Wzér ankiety dla Podopiecznych Swietlicy Jaskétka monitorujqcej poziom realizacji Standardéw

MONITORING STANDARDOW — ANKIETA DLA PODOPIECZNYCH SWIETLICY

JASKOLKA
Lp. Odpowiedz na ponizsze pytania Tak Nie

1. Czy znasz standardy ochrony dzieci obowigzujace w Hospicjum Sw. Kamila?

) Czy w sytuacji doSwiadczania przemocy, krzywdy wiesz do kogo

’ mozesz sie zwrocic, aby uzyskaé pomoc?
3. Czy znalazl sie kto$, kto pomog} Ci i udzielil pomocy?
Czy byla$ $wiadkiem, gdy stosowano agresje/przemoc wobec kogo$ innego?
4. (Jezeli tak, opisz ponizej tabeli jak zareagowale$/zareagowalas?)
5. Czy na zajeciach w Swietlicy Jaskolka istnieje problem przemocy lub agresji?

Data sporzadzenia ankiety..........cccoceeeveeveenvencvennnnns
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Zatacznik nr 11 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Wzér ankiety dla Pacjentéw Hospicjum Sw. Kamila w Gorzowie Wikp. monitorujqcej poziom

realizacji Standardow

MONITORING STANDARDOW — ANKIETA DLA PACJENTOW
HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.

Lp. Odpowiedz na ponizsze pytania Tak Nie
1. Czy znasz standardy ochrony dzieci obowigzujace w Hospicjum Sw. Kamila?

) Czy w sytuacji dos§wiadczania przemocy, krzywdy wiesz do kogo

’ mozesz sie zwrocic, aby uzyskaé pomoc?
3. Czy znalazl sie kto$, kto pomogt Ci i udzielil pomocy?
Czy byles/bytas §wiadkiem, gdy stosowano agresje/przemoc wobec kogo$
4. innego? (Jezeli tak, opisz ponizej tabeli jak zareagowales/zareagowatas?)
5. Czy w Hospicjum Sw. Kamila istnieje problem przemocy lub agresji?

Data sporzadzenia ankiety
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Zatacznik nr 12 STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH W HOSPICJUM SW. KAMILA W GORZOWIE WLKP.
STANDARDY OCHRONY MALOLETNICH

wersja skrocona

POSTEPUJEMY TAK, ABYS CZUL/CZULA SIE U NAS JAK NAJLEPIEJ!

Pamietaj:

> Masz prawo decydowaé w jaki sposob bedziemy si¢ do Ciebie zwracac.

> Masz prawo wiedzie¢ kim jesteSmy. Przedstawimy si¢ Tobie.

> Bedziemy zwracac si¢ do Ciebie z szacunkiem w zyczliwy sposob, okazujac Ci empatie

i cierpliwos¢. Nie oceniamy. Wyshuchamy Cig¢ z uwaga.

> Bedziemy Cig informowacé o wszystkim co robimy. Jesli czego$ nie rozumiesz badz nie
wiesz - pytaj $miato!

> Chcemy zebys czul/czuta, ze Twoje zdrowie, potrzeby i uczucia sg dla nas wazne. Jesli
chcesz nam powiedzie¢ o czyms§, co Ci si¢ podoba albo nie podoba w naszym zachowaniu -
zréb to.

> Bedziemy starali si¢ pyta¢ Ci¢ o wybor 1 Twoje zdanie, w sytuacjach w ktorych bedzie
to mozliwe.

> Rozumiemy, ze mozesz potrzebowac czasu na oswojenie si¢ w nowej sytuacji i miejscu.
> Jezeli bedziesz potrzebowac przytulenia badz pocieszenia, mozesz nas o to poprosic.
Nie bedziemy Cig¢ przytula¢ bez Twojej zgody.

> Twoja mama, tata lub Twoj opiekun moze by¢ z Tobag w trakcie pobytu na terenie
placoéwki.

Jezeli:

Wydarzyto si¢ co$, co Ci¢ niepokoi, kto§ Ci¢ skrzywdzit lub przekroczyt Twoje granice, mozesz
o tym powiedzie¢ pracownikowi hospicjum i poprosi¢ o pomoc.

Postaramy si¢ rozwigzac problem w taki sposéb, abys$ byl bezpieczny.

Jestes dla nas wazny!




