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z dnia 23 grudnia 2025 r.

Zatwierdzil: MMS“@C/{‘Z’“

1. Cel

Optacowanie i wprowadzenie niniejszych Standardéw Ochrony Maloletnich przed krzywdzeniem
stanowi realizacjec obowiazku prawnego dotyczacego wprowadzenia w podmiocie leczniczym
standardéw ochrony maloletnich (Ustawa z dnia 13 maja 2016 t. o przeciwdziataniu zagrozeniom
przestepczoscia na tle seksualnym i ochronie maloletnich (Dz. U. z 2024 . poz. 560).

Os$rodek Leczenia Uzaleznieri ,,Odwréceni” (dalej jako ,,O$rodek™), polozony w miejscowosci
Kal 42 (11-600 Kal, gm. Wegorzewo) jest prowadzony przez spotke Klinika Zdrowia
Psychicznego i Leczenia Uzalezniesi ,, ODWROCENTI” spétka z ograniczona odpowiedzialnoscia
z siedziba w Kal wpisana do rejestru przedsigbiorcéw prowadzonego przez Sad Rejonowy
w Olsztynie, VIII Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejesttu Sadowego pod numerem KRS:
0001060149 (dalej jako ”Spétka”), dziatajac dla dobra dziecka i w jego najlepszym interesie
poprzez zapewnienie bezpieczefistwa, szacunku i godno$ci maloletnim Pacjentom
przebywajacym w Osrodku. Spétka zobowiazuje sie do ochrony dzieci przed wszelkimi formami
naduzy¢: fizycznych, seksualnych, emocjonalnych i zaniedbania.

2. Zakres (miejsce, gdzie obowigzuje nin. procedura)
Niniejsze Standardy Ochrony Maloletnich obowiazuja na terenie catego Osrodka.

3. Stownik pojec
Dane osobowe dziecka - wszelkie informacje umozliwiajace identyfikacje dziecka.

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

Dziecko - kazda osoba do ukoriczenia 18. roku zycia

Kierownictwo — osoba lub organ, ktéry w strukturze Os$rodka, zgodnie z obowigzujacym
prawem i/lub wewnetrznymi dokumentami, jest uprawniony do podejmowania decyzji o
dziataniach Osrodka.

Krzywdzenie dziecka - kazde zamierzone lub niezamierzone dziatanie osoby dorostej badz
spotecznodci, ktére ma szkodliwy wpltyw na zdrowie, rozwéj fizyczny lub psychospoteczny
dziecka.

Ochrona dzieci - dzialania podjete w odpowiedzi na konkretne sygnaty dotyczace dziecka lub
dzieci, ktére moga doznawac krzywdy lub sa wykorzystywane.

Opiekun dziecka - osoba uprawniona do reprezentacji dziecka, w szczeg6lnosci jego rodzic lub
opiekun prawny.

Personel lub czlonek personelu - osoba zatrudniona na podstawie umowy o prace, umowy
cywilnoprawnej, wolontatiusz, praktykant, stazysta
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Podmioty wspéipracujace - podmioty zewnetrzne wspélpracujace z Osrodkiem, np.
organizacje pozarzadowe, stowarzyszenia, dostawcy ustug na rzecz Os$rodka, np. agencje ochrony,
firmy cateringowe, pralnie, informatyk, kancelaria prawna.

Przemoc fizyczna - celowe fizyczne krzywdzenie dziecka; obejmuje wszelkie zachowania, w
ktérych uzyta jest sila fizyczna i ktére maja na celu spowodowanie pewnego stopnia bélu lub
dyskomfortu, nawet niewielkiego. Obejmuje w szczegblnosci bicie reka lub narzedziem, moze tez
polega¢ na przyklad na uderzaniu, kopaniu, potrzasaniu, rzucaniu, drapaniu, szczypaniu,
gryzieniu, przypaleniu lub famaniu kosci. Skutkiem przemocy fizycznej moga by¢ ztamania,
siniaki, rany cigte, poparzenia, obrazenia wewnetrzne.

Przemoc seksualna lub wykorzystywanie seksualne - angazowanie dziecka w aktywnos¢
seksualna przez osobe dorosta. Obejmuje zachowania fizyczne, np. dotykanie dziecka, jak i bez
kontaktu fizycznego, np. podgladanie lub stowna agresja. Obejmuje takze kontakty seksualne
miedzy znacznie starszym dzieckiem a mlodszym dzieckiem lub jesli jedna osoba obezwladnia
inng niezaleznie od wieku. Wykorzystywanie seksualne nie musi wigza¢ si¢ z kontaktem; jest nim
réwniez np. angazowanie dzieci w tworzenie obrazéw seksualnych, zmuszanie dzieci do ogladania
obrazéw o charakterze seksualnym lub ogladanie czynnosci seksualnych, zachecanie dzieci do
zachowania w sposéb nieodpowiedni pod wzgledem seksualnym lub uwodzenie dziecka w celu
przygotowania go do wykorzystania poprzez zdobycie jego zaufania (w tym za posrednictwem
mediéw spotecznosciowych). W wigkszosci przypadkéw sprawea jest osoba, ktéra dziecko zna i
ktérej ufa, a do wykorzystania seksualnego dochodzi cz¢sto w odosobnionych, indywidualnych
sytuacjach. Molestowanie seksualne obejmuje nieakceptowalne i niepozadane zachowania i
praktyki o charakterze seksualnym, ktére moga w szczegdlnosci obejmowaé sugestie lub zadania
o charakterze seksualnym, prosby o przystugi seksualne i seksualne, werbalne lub fizyczne
zachowania lub gesty, ktére sa lub moga by¢ racjonalnie postrzegane jako obrazliwe lub
upokarzajace.

Przemoc emocjonalna - kazdy akt powodujacy naruszenie godnosci osobistej dziecka,
ukierunkowany na wyrzadzenie krzywdy, tj. ponizanie, krytykowanie, upokatzanie lub o§mieszanie
dziecka, brak odpowiedniego wsparcia i uwagi, powodujace obnizenie jego poczucia warto$ci.
Przemoc emocjonalna to uporczywe emocjonalne maltretowanie dziecka. Przemoc emocjonalna
moze polega¢ na celowym méwieniu dziecku, Zze jest bezwarto$ciowe, niekochane i
nieodpowiednie. Moze obejmowaé nie dawanie dziecku mozliwosci wyrazania swoich pogladéw,
celowe uciszanie go lub “wySmiewanie” tego, co méwi lub jak si¢ komunikuje. Przemoc
emocjonalna czesto wystepuje jako wzorzec celowego, dlugotrwalego, powtarzajacego si¢ nie
fizycznego zachowania w ramach relacji ztéznicowanych pod wzgledem wiladzy. Przemoc
emocjonalna moze obejmowaé zastraszanie - w tym zastraszanie w Internecie poprzez sieci
spoleczno$ciowe, gry online lub telefony kométkowe - réwniez przez réwiesnikéw dziecka.

Zaniedbanie - brak zapewnienia podstawowych potrzeb dziecka, gdy osoby odpowiedzialne
maja $rodki, wiedze i dostep do ustug, aby to ztobié. Dotyczy to m.in. jedzenia, ubrania, higieny,
nadzoru lub schronienia, co moze skutkowaé powaznym uszczerbkiem na zdrowiu lub rozwoju
dziecka. Obejmuje ono réwniez brak ochrony dziecka przed narazeniem na niebezpieczesistwo.

Zgoda rodzica dziecka - zgoda co najmniej jednego z rodzicéw dziecka/opiekunéw prawnych
(w przypadku spraw istotnych dla dziecka oraz przy braku porozumienia miedzy rodzicami
dziecka nalezy poinformowaé rodzicéw o koniecznosci rozstrzygnigcia sprawy przez sad
rodzinny)
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4. Zasady rekrutacji w Osrodku

4.1 Podczas rekrutacji personelu bierze si¢ pod uwage m.in. wyksztalcenie, uprawnienia,
kwalifikacje zawodowe, przebieg dotychczasowego zatrudnienia kandydata/kandydatki
oraz stosunek do wartosci i misji Osrodka ,,Odwréceni” oraz do ochrony praw dzieci,
zapewnienia im szacunku i1 bezpieczefistwa.

4.2 Kazdy kandydat/kandydatka do pracy lub wspolpracy w jakiejkolwiek innej formie
(umowa cywilnoprawna, wolontariat, praktyka zawodowa, staz itp.) podlega weryfikacji w
Rejestrze Sprawcéw Przestepstw na Tle Seksualnym.,

4.3 Kandydat/kandydatka majacy bezposredni kontakt z dzieckiem ma obowiazek dostarczyé
informacje z Krajowego Rejestru Karnego o niekaralnosci w zaktresie przestepstw
okreslonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu
karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu lub za odpowiadajace
tym przestepstwom czyny zabronione okreslone w przepisach prawa obcego.

4.4 Szczegblowo proces rekrutacji opisuje Procedura ,,Zasady bezpiecznej rekrutacji
personelu” stanowiaca zatgcznik nr 4 do nin. Standardéw.

5. Rozpoznawanie i reagowanie na czynniki ryzyka oraz symptomy krzywdzenia
dzieci

5.1 Personel Osrodka posiada wiedz¢ i w ramach wykonywanych obowiazkéw zwraca uwage
na czynniki ryzyka 1 symptomy krzywdzenia dzieci.
5.2 Czynniki ryzyka zwigzane z dzieckiem, jego rodzina i srodowiskiem — np.:
— okolicznosci narodzin — przedwczesne narodziny, niska masa urodzeniowa, urodzenie
si¢ mniej niz 18 miesi¢cy od poprzedniego porodu matki,
— wiek — mlodsze dzieci sq bardziej narazone na krzywdzenie ze strony opiekunéw,
— ple¢, w przypadku wykorzystywania seksualnego czesciej dotyczy dziewczynek,
— niepelnosprawnos¢, choroby przewlekte, choroby psychiczne
— samotne rodzicielstwo, niespokrewnieni dorofli, rodziny zastgpcze, inne dzieci w
placéwkach opiekuficzo-wychowawczych,
— do$wiadczanie przemocy przez rodzicéw, przemoc wobec innych czlonkéw rodziny
— uzaleznienie rodzicéw, nieodpowiednie metody wychowawcze,
— izolacja spoleczna, deprywacja, ubdstwo, przemoc, patologia w $rodowisku
zamieszkania rodziny.
5.3 Czynniki ryzyka podczas udzielania §wiadczed zdrowotnych naleza m.in.:

— potencjalne sytuacje ryzyka: badanie dziecka, bez obecnosci innej osoby dotostej —
innego cztonka personelu lub rodzica/opiekuna, samodzielne wykonywanie
czynnosci higienicznych przy dziecku w tym mycie przed zabiegiem operacyjnym

— niezglaszanie zachowan, ktére moga naruszaé dobto dziecka i pozwalanie na
niezglaszanie niepokojacych praktyk,

— niezwracanie uwagi na potrzeby dziecka np. wymuszanie ¢éwiczen
fizjoterapeutycznych, mimo wyraznego sprzeciwu

— uzywanie agresywnego, wulgarnego jezyka, obrazanie innych czlonkéw personelu
medycznego lub obrazanie rodzica/opiekuna

— nieodpowiednie relacje dziecko-dorosly — naduzywanie pozycji autorytetu

— dyskryminowanie i nietéwne traktowanie

— dbanie o reputacje i unikanie skandali prowadzace do przemilczenia incydentdw,

— nieznajomo$¢ procedur i wytycznych
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5.4 Symptomy krzywdzenia dzieci:

NADUZYCIA FIZYCZNE:
a) wskazniki fizyczne: zadrapania, Slady ugtryzien lub siniaki, oparzenia, np. papierosowe,
nieleczone urazy, zlamane kosci;
b) wskazniki behawioralne: tendencje do samookaleczania, ciagte pt6by ucieczki, agresja lub
wycofanie, strach przed powrotem do domu, nieuzasadniony strach przed dorostymi;

NADUZYCIA EMOCJONALNE:

a) wskazniki fizyczne: nagle zaburzenia mowy, moczenie i brudzenie 16zka, oznaki
samookaleczenia, stabe relacje z réwiesnikami;

b) wskazniki behawioralne: zachowanie wymagajace uwagi, kolysanie, ssanie kciuka, strach
przed zmianami, chroniczna ucieczka;

ZANIEDBYWANIE:

a) wskazniki fizyczne: ciagly gléd, narazenie na niebezpieczefistwo, brak nadzoru,
nieodpowiednie/niewlasciwe ubtranie, niedostateczna higiena, nieleczone choroby;

b) wskazniki behawioralne: zmeczenie, bezradnosé, slabe relacje z réwiesnikami, niskie
poczucie wlasnej wartosci, kompulsywne kradzieze, zebranie;

NADUZYCIA SEKSUALNE:

a) wskazniki fizyczne: dziecko moze skarzy¢ sie na bolesno§é, bél lub krwawienie w swoich
"czedciach intymnych", sktadanie propozycji seksualnych dorostym lub innym dzieciom,
bél przy oddawaniu moczu, trudno$ci w chodzeniu lub siedzeniu, anoteksja/bulimia,
naduzywanie substancji psychoaktywnych/narkotykéw;

b) wskazniki behawioralne: depresja, nieodpowiedni jezyk i/lub wiedza seksualna
nieadekwatna do wieku, sktadanie propozycji seksualnych dorostym lub innym dzieciom,
niska samoocena, strach przed ciemno§cia, niecheé do zblizania si¢ do kogokolwiek;

5.5 Wobec zidentyfikowania czynnikéw ryzyka personel Osrodka podejmuje dziatania
profilaktyczne

5.6 W przypadku identyfikacji symptoméw krzywdzenia dziecka, petsonel Osrodka
podejmuje dziatania interwencyjne opisane w punkcie 6.

5.7 Personel monitoruje sytuacje i dobrostan dziecka.

5.8 Personel Osrodka jest szkolony z identyfikacji symptoméw przemocy co najmniej raz w
roku.

6. Procedury interwencji w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka
6.1 Zagrozenie bezpieczefistwa dzieci moze przybiera¢ rézne formy, w szczeg6lnosci:

6.1.1 popelniono przestepstwo na szkode dziecka (np. wykorzystanie seksualne, zngcanie sig
nad dzieckiem),

6.1.2 doszlo do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestepstwem, takiej jak np. krzyk, kary
fizyczne, ponizanie,

6.1.3 doszlo do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka (np. zwiazanych z zywieniem, higiena
czy zdrowiem).
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6.2 W Osrodku okre§lono procedury interwencji w przypadku podejrzenia dziatania na szkode

dziecka przez osoby doroste (personel, inne osoby trzecie, rodzicéw/opiekunéw prawnych) lub

inne dziecko, stanowiace zafacznik nr 5 do nin. Standardéw.

6.3 W przypadku podejrzenia, ze zycie dziecka jest zagrozone lub grozi mu cigzki uszczerbek na
zdrowiu nalezy niezwlocznie poinformowaé Policje, dzwoniac pod numer 112. Poinformowania
stuzb dokonuje cztonek personelu, ktéry pierwszy powziat informacje o zagrozeniu i nastgpnie
wypelnia karte interwencii.

7. Procedura interwencji w przypadku ktzywdzenia

7.1 Postgpowanie w przypadku podejrzenia przemocy — w przypadku naruszenia ze
strony rodzica lub opiekuna

7.1.1 W przypadku podejrzenia zagrozenia zycia lub cigzkiego uszczerbku na zdrowiu dziecka w
wyniku stosowania wobec niego przemocy domowej, takze wobec faktu, ze w rodzinie s3 lub
moga by¢ inne dzieci, nalezy niezwtocznie poinformowaé Policje, dzwoniac pod numer 112. Za
poinformowanie stuzb jest odpowiedzialny cztonek personelu, ktéry jako pierwszy powziat
informacje o zdarzeniu.

7.1.2 W przypadku podejrzenia, ze opuszczenie przez dziecko Osrodka w obecnosci rodzica lub
opiekuna prawnego lub innej osoby bliskiej bedzie mu zagrazalo, nalezy uniemozliwié¢ oddalenie
si¢ dziecka (zatrzymaé w Osrodku) i niezwltocznie wystapi¢ do sadu rodzinnego o wydanie
odpowiednich zarzadzes opiekuficzych.

7.2 Podejrzenie popetnienia przestgpstwa

7.2.1 W przypadku interwencji dotyczacej podejrzenia popelnienia przestepstwa, w tym czynu
karalnego przez osobg ponizej 17 roku Zycia na szkode dziecka nalezy sporzadzi¢ pisemne
zawiadomienie do Prokuratury wlasciwej dla miejsca popelnienia przestepstwa lub w przypadku
braku mozliwoéci ustalenia miejsca popelnienia przestepstwa wiasciwej dla miejsca zamieszkania
dziecka lub w przypadku braku mozliwosci ustalenia miejsca zamieszkania dziecka wlasciwej dla
siedziby Spoiki.

7.3 Przemoc domowa:

7.3.1 W przypadku podejrzenia stosowania przemocy domowej lub zgloszenia dokonanego
przez §wiadka przemocy domowe;j, nalezy wszczaé procedure Niebieskie Karty.

7.3.2 Osoba wszczynajaca procedure dokonuje wstepnej diagnozy sytuacjii w zwiazku z
zaistnieniem uzasadnionego podejrzenia stosowania przemocy domowej i przeprowadza
tozmowe z osoba doznajaca przemocy domowej, a takze, w miare mozliwosci, z osoba stosujaca
przemoc. Nastepnie wypelnia formularz Niebieska Karta - A.

7.3.3 Podczas spisywania Niebieskiej Karty formularza A, powinien byé¢ przekazany formularz
Niebieska Karta B. Druk zawiera pouczenie o tym, czym jest przemoc w rodzinie, kto moze by¢
osoba do$wiadczajaca przemocy w rodzinie, jakie istnieja formy przemocy, obowiazkach
Policjanta w sytuacji stania si¢ $wiadkiem przemocy, obowiazkach prokuratora, wskazuje
zachowania zakazane.

7.4 Inne formy krzywdzenia nie stanowigce ptzemocy domowej ani przestepstwa

7.4.1 W przypadku, gdy doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka lub doszlo do innego
zagrozenia dobra dziecka ze strony rodzicéw lub opiekunéw prawnych nalezy wystapi¢ do sadu
rodzinnego wlasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka o wglad w sytuacje dziecka.
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7.4.2 Gdy zachowanie nie stanowi przemocy domowej lub nie wiemy, jak je zakwalifikowad —
nalezy wystapi¢ do sadu rodzinnego wtasciwego dla miejsca zamieszkania dziecka o wglad w

sytuacje rodziny.
7.5. Krzywdzenie ze strony personelu

7.5.1 W przypadku zauwazenia krzywdzenia dziecka przez personel, malezy podjaé¢ kroki
interwencyjne zalezne od zaistnialej sytuacji:

® gody zachowanie bylo jednorazowe i o niewielkiej intensywnosci wkroczenia w dobra
dziecka nalezy przeprowadzi¢ rozmowe dyscyplinujaca z pracownikiem lub
wspotpracownikiem,

¢ gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne lub si¢ powtarza, rekomenduje si¢ rozwiazanie
stosunku prawnego z osoba, ktéra dopuscita si¢ krzywdzenia.

7.6 Sytuacje niejasne i watpliwe:

7.6.1 W przypadkach niejasnych lub watpliwych osoba odpowiedzialna za interwencje konsultuje
spraw¢ z co najmniej dwiema osobami z Personelu, w tym, je§li ma taka mozliwoéé z
psychologiem/terapeuta. Osoba odpowiedzialna za prowadzenie interwencji moze rozmawiaé z
osobami zaangazowanymi, w tym dzieckiem, osoba podejtzewans o krzywdzenie i §wiadkami.

1.7 Postgpowanie w przypadku podejrzenia przemocy — w przypadku naruszenia ze
strony innego dziecka

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

7.8 Kazdy przypadek podjecia interwencji podlega zgloszeniu i odnotowaniu w rejestrze
prowadzonym przez Spotke.

8. Zasady bezpiecznych relacji dzieci-pacjenci a personel

8.1. Zasady bezpiecznych relacji dzieci — personel zostaly sporzadzone zatéwno w wersji dla
petsonelu i 0s6b doroslych, jak i w wersji dostepnej dla dzieci i stanowis zatacznik nr 1 do nin.
Standardéw Ochrony Maloletnich (Kodeks Bezpiecznych Relacji Dziecko-Personel).

9. Zasady ochrony danych osobowych oraz danych szczegélnej kategorii

9.1 Osrodek zapewnia najwyzsze standardy ochrony danych osobowych i szczegélnej kategorii
dzieci zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa. W Osrodku wyznaczony zostal Inspektor
Ochtony Danych (IOD) z ktérym mozna kontaktowal sie w sprawach dotyczacych
przetwarzania danych osobowych. Dane kontaktowe IOD: Pawel Maliszewski, adres e-mail:
iod@petfectinfo.pl.

9.2 Osrodek uznajac prawo dziecka do prywatnosci i ochrony débr osobistych, zapewnia ochrone
wizerunku dziecka.

9.3 Personelowi nie wolno umozliwiaé¢ przedstawicielom mediéw utrwalania wizerunku dziecka
(flmowanie, fotografowanie, nagrywanie glosu dziecka) na tetenie Oérodka bez pisemnej zgody
opiekuna dziecka.

9.4 W celu uzyskania zgody, o ktotej mowa powyzej, personel moze skontaktowaé sie z
opickunem dziecka i ustali¢ procedur¢ uzyskania zgody. Niedopuszczalne jest podanie
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przedstawicielowi mediéw danych kontaktowych do opiekuna dziecka — bez wiedzy i zgody tego
opiekuna.

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

10. Zasady bezpiecznego korzystania z Internetu i mediow elektronicznych w Osrodku
10.1. Dostep do Internetu na terenie Osrodka

10.1.1 Infrastruktura sieciowa Osrodka umozliwia dostep do Intetnetu, zaréwno personelowi, jak
1 Pacjentom. Rozwigzania organizacyjne przyjete w O$rodku bazuja na aktualnych standardach
bezpieczenistwa.

10.1.2. Podmiot wspéipracujacy z Osrodkiem, §wiadczacy na rzecz Spétki ustugi informatyczne
odpowiada za monitorowanie ruchu sieciowego na terenie O$rodka, zabezpieczenie sieci
internetowej przed treSciami niebezpiecznymi oraz zglaszanie nieetycznych incydentéw do
Zespotu Reagowania na Incydenty Bezpieczefistwa Komputerowego (CERT Polska).

10.2. Dostep do sieci Wi-Fi na terenie Osrodka jest szyfrowany. Sieé¢ jest zabezpieczona przez
tre$ciami niebezpiecznymi.

10.3. W przypadku zauwazenia mozliwosci otwarcia stron zawierajacych tre$ci niebezpieczne
nalezy niezwlocznie to zglosié personelowi Os$rodka w celu oznaczenia strony jako
niebezpiecznej

10.4. W przypadku zauwazenia przez personel odtwarzania przez maloletnich niebezpiecznych
treSci na urzadzeniach prywatnych, fakt ten podlega zgloszeniu rodzicowi/opiekunowi celem
wdrozenia dzialtan zapobiegawczych.

10.5. W przypadku cig¢zkiego naruszenia cyberbezpieczeristwa powiadomiona zostanie Policja.
10.6. Niedozwolone jest nagrywanie i utrwalanie wizetunku innych Pacjentéw lub personelu.
11. Monitoring

11.1 Kierownictwo Osrodka jest odpowiedzialne za wdrozenie Standardéw Ochrony Maloletnich
oraz za monitorowanie realizacji nin. Standardéw, jak réwniez reagowanie na sygnaly naruszenia
Standardéw oraz za proponowanie koniecznych zmian.

11.2 Kierownictwo Osrodka przeprowadza wér6d petsonelu, co najmniej raz na 12 miesiecy,
ankiete monitorujaca poziom realizacji nin. Standardéw — uwzgledniajac pytania zawarte w
zalaczniku nr 2. W ankiecie personel moze proponowaé zmiany Standardéw oraz wskazywaé
naruszenia Standardéw. Na tej podstawie sporzadzany jest raport z monitoringu.

12. Wejécie w zycie Standardéw oraz informowanie
12.1 Standardy wchodza w Zycie z dniem 22 grudnia 2025 r.

13.2 Ogloszenie nastepuje w sposéb dostgpny dla petsonelu, w szczegélnosci poprzez
umieszczenie na stronie internetowej Osrodka.

12.3. Personel potwierdza zapoznanie si¢ z trescia Polityki wlasnorecznym podpisem.
12.4. Zalacznikami do nin. Standardéw sa;

a) zalacznik nr 1 — Kodeks Bezpiecznych Relacji Matoletni Pacjent - Personel
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©) zalacznik nr 3 - Zasady udostgpnienia Standardéw
d) zalacznik nr 4 — Zasady bezpiecznej rekrutacji personelu Osrodka

e) zalacznik nr 5 - Procedura Interwencji
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ZAXACZNIKNR1
KODEKS BEZPIECZNYCH RELAC]JI MALOLETNI PACJENT - PERSONEL

WERSJA DI A DZIECI

Znajdujesz si¢ w Osrodku Zdrowia Psychicznego i Leczenia Uzaleznien ,,Odwréceni”. Jestesmy
podmiotem medycznym, co oznacza, ze zajmujemy si¢ specjalistycznym leczeniem w zakresie
leczenia uzalezniefi oraz réznego rodzaju zaburzed psychicznych os6b dorosltych oraz
maloletnich od 16 roku zycia. Osoby, ktére leczymy nazywamy Pacjentami.

Pracuja u nas rézni specjalisci, np. psychoterapeuci, lekarze, pielegniatki, ratownicy medyczni,
psycholodzy. Wszyscy sa. tu po to by nies¢ pomoc potrzebujacym.

To, ze

tutaj jeste$ oznacza, ze potrzebujesz naszej pomocy. Chcemy, Zeby$ czul sie tutaj

bezpiecznie i komfortowo, na tyle na ile jest to mozliwe. Ponizej przedstawiamy Ci kilka zasad,
ktére sa dla nas wazne w relacji z Tobg - naszym Pacjentem i ktérymi chcemy si¢ kierowaé w
naszej codziennej pracy:

1.

10.

Zaczniemy od przedstawienia si¢ Tobie. Postaramy si¢ krétko wytlumaczyé czym sig
zajmujemy.
Poprosimy, zeby$ powiedzial nam, jak mozemy si¢ do Ciebie zwracaé. To dla nas wazne,

zeby$ mial poczucie, ze traktujemy Cig z szacunkiem i uwaga.

Rozumiemy, ze wszystko co dzieje si¢ w naszym Osrodku moze byé dla Ciebie nowe i
nieznane. Postaramy si¢ Ci wszystko wyjasnié.

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

Masz prawo wypowiadaé si¢ w kwestiach medycznych i innych, jak réwniez prawo do
wspoéldecydowania o swoim leczeniu.

Bedziemy starali si¢ dawaé Ci wyb6r w sytuacjach, kiedy bedzie to mozliwe.

Chcemy by¢ z Tobg szczerzy - jesli wiemy, ze jakie§ dzialanie (czynnoéé medyczna) moze
zabole¢, powiemy Ci o tym.

Informacje o Twoim zdrowiu zachowamy w tajemnicy — nie beda one ujawnione innym
osobom poza Toba 1 Twoimi rodzicami lub opiekunami.

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

Podczas Twojego badania moze by¢ obecny ktos jeszcze — np. Twoja mama, Twdj tata,
Twéj opiekun lub inny pracownik medyczny (np. pielegniarka). Jesli nie chcesz by w
badaniu uczestniczyt Twéj rodzic lub opickun, powiedz nam o tym.

11. Jesli jeste$ przestraszony lub martwisz si¢ o co$, daj nam znaé. Postaramy sie Cig

wystucha¢ i poszukaé rozwiazania, o ile jest to mozliwe. Czasami mozemy wskazaé Ci
miejsce, gdzie mozesz si¢ zglosi¢ po pomoc.
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12. Mozesz tez potrzebowac wsparcia — przytulenia lub pocieszenia, daj nam wtedy znaé,
Mozemy Cig przytuli¢, tylko wtedy, kiedy na to pozwolisz, nie zrobimy tego bez Twojej
zgody.

13. Jesli czujesz si¢ niekomfortowo, niebezpiecznie, co§ Cie niepokoi, powiedz o tym nam,
pracownikom medycznym. Podejmiemy dziatania by zapewnié¢ Ci bezpieczesistwo.

14. Twoi rodzice lub opiekunowie moga by¢ z Toba zaréwno podczas wizyty w gabinecie, jak
iw Osrodku..

15. Cheemy, zeby$ wiedziat, ze bedac w Os$rodku masz prawo do nauki, zabawy i
odpoczynku.

16. Chcemy by¢ dla Ciebie dostepni, ale zdarzaja si¢ sytuacje, kiedy musimy zajaé si¢ innymi
Pacjentami, dlatego nie zawsze mozemy z Toba porozmawiaé lub by¢. Postaramy sig
jednak nadrobi¢ to nastgpnym razem lub wskazaé Ci kogo$, kto bedzie mégl
odpowiedzie¢ na Twoje potrzeby lub watpliwosci.

Pamigtaj, Ze bgdac w Osrodku ,,Odwréceni” masz prawo:
A. do czucia si¢ bezpiecznie i komfortowo,

B. do rozmowy i bycia wystuchanym, zwtaszcza jesli masz obawy lub nie czujesz si¢
bezpiecznie,

C. do bycia traktowanym z szacunkiem i uwaga,

D. wiedzie¢, gdzie uda¢ si¢ po pomoc lub z kim porozmawiaé jeéli jeste$
przestraszony lub zmartwiony.

Wazne!

W Osrodku obowiazuja rézne zasady, o ktérych beda Cie informowaé pracownicy medyczni oraz
petrsonel, prosimy stosuj si¢ do nich. Powstaty po to, zeby zapewnié¢ nam bezpieczedstwo,

W przypadku, gdyby wydarzylo si¢ co§ niepokojacego, czujesz si¢ skrzywdzony, mozesz nam o
tym powiedzie¢ i poprosi¢ o pomoc. Zglo§ to pracownikowi medycznemu lub innemu
personelowi O$rodka. Postaramy sie podja¢ dziatania, w taki sposéb zeby$ czul sie bezpieczny.
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KODEKS BEZPIECZNYCH RELACJI MALOLETNI PACJENT - PERSONEL

W kontakcie z Pacjentami — Dzie¢mi kazdy pracownik i wspétpracownik Osrodka kierowac sig
bedzie uniwersalnymi warto$ciami, jakimi sa: szacunek, zyczliwo$¢ oraz zrozumienie.

KOMUNIKAC]JA Z PACJENTAMI MAXL.OLETNIMI

1. Zacznij od przedstawienia si¢ 1 swojej funkcji. Jesli wiesz, ze maloletni Pacjent moze nie
zrozumieé Twojego stanowiska, krétko wytlumacz mu czym si¢ zajmujesz.

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

3. Kazda wypowiedZ matoletniego Pacjenta traktuj z nalezyta uwaga. Odpowiadaj na pytania
zgodnie z prawda, dostosowujac komunikat do jego mozliwosci (wieku, stanu
emocjonalnego, poziomu rozwoju i sytuacji, w ktdrej si¢ znajduje). Wyrazaj si¢ prosto
izrozumiale. Je$li masz watpliwosci, czy maloletni Pacjent Cig¢ zrozumial, zapytaj.
Upewnij si¢ takze, Ze maloletni wie, ze moze zadawaé Ci lub innym cztonkom personelu

pytania.

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

5. Nie zawstydzaj maloletniego uzywajac skomplikowanego jezyka i terminéw medycznych,
ktérych moze nie zrozumieé.

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

POTRZEBY MALOLETNIEGO PACJENTA

1. Kazdy Pacjent moze reagowac inaczej nawet w tej samej sytuacji. Sklada si¢ na to wiele
czynnikéw, takich jak poziom rozwoju, wiek, stan emocjonalny, dotychczasowe
doswiadczenia. Staraj si¢ pozna¢ potrzeby Pacjentéw i prébuj na nie odpowiadaé, o ile to
mozliwe.

2. Zapewnij maloletniemu Pacjentowi sprawczo$é. Zapytaj jak mozesz si¢ do niego zwracad.
Traktuj Pacjentéw podmiotowo. Staraj si¢ prowadzi¢ rozmowe bezposrednio
z matoletnim Pacjentem, nie omawiaj jego sytuacji ponad jego gtowa z pominigciem jego
osoby.

3. Szanuj potrzebe snu iodpoczynku maloletnich Pacjentéw w czasie rekonwalescencji —
staraj si¢ o zachowanie ciszy nocnej oraz zmniejszonego natezenia Swiatla podczas
wykonywania medycznych czynno$ci w nocy.

4. Pamigtaj takze o tym, ze maloletni Pacjent ma prawo do nauki i zabawy przebywajac w
Osrodku.
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Michal Katyrde

KONTAKT FIZYCZNY

1. Podczas wykonywania badafi zapewnij obecno$é rodzica/opiekuna matoletniego dziecka
lub innej osoby z personelu Osrodka.

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

3. Kontakt fizyczny nie wynikajacy ze wzgledéw medycznych jest dopuszczalny, o ile jest
stosowny iodpowiada na potrzeby matoletniego Pacjenta, czyli uwzglednia jego wiek,
etap rozwojowy, kontekst kulturowy i sytuacyjny. Zawsze wtedy nalezy zapyta¢ dziecko
o zgode na np. przytulenie.

RELACJE Z RODZICAMI/OPIEKUNAMI PACJENTOW

1. Zachecaj do zapoznania si¢ rodzicéw/opickunéw z zasadami dziatania Osrodka, m.in.
poptzez przeczytanie Regulaminu, Standardéw Ochrony Matloletnich oraz niniejszych
zasad.

2. Informuj rodzicéw/opickunéw mna biezaco o przebiegu procesu diagnostyczno-
terapeutycznego. Zachowaj prostote jezykowa, mnie zawstydzaj specjalistycznymi
terminami medycznymi, ktérych wiesz, zZe rodzic/opiekun moze nie zrozumied.
Odpowiadaj na pytania i upewniaj si¢, ze rodzic ma poczucie otwarto$ci na mozliwosé
zadawania pytad.

3. Doceniaj che¢ pomocy rodzicéw/opiekunéw podczas wykonywania czynnosci
pielegnacyjnych, poinstruuj co rodzic/opiekun moze wykonaé przy dziecku samodzielnie.

4. Zaufaj rodzicielskiej/opiekuficzej znajomosci potrzeb izachowad dziecka. Zapytaj, co
dziecko lubi, czego nie lubi. Zapytaj, czy dziecko ma jakie§ szczegdlne potrzeby, staraj sig
bra¢ je pod uwage.

5. Zachowaj wyrozumiatosé dla rodzic6w/opiekunéw, pamietaj, ze czesto znajduja si¢ oni
w obcym otoczeniu i duzym stresie.

OCHRONA MALOLETNICH PRZED KRZYWDZENIEM

1. Reagyj za kazdym razem, kiedy jeste§ Swiadkiem krzywdzenia lub podejrzewasz
krzywdzenie dziecka.

2. Jedli jeste$ swiadkiem nieszanowania granic dziecka, méwienia nieprawdy, straszenia,
umniejszania znaczenia potrzeb i probleméw dziecka oraz tamania niniejszego kodeksu
ze strony personelu Osrodka, zwré¢ uwage na niestosowane zachowanie i przypomnij
o obowiazujacych zasadach.

3. Staraj si¢ o zachowanie bezpieczefistwa podczas pobytu w Osrodku matoletniego
Pacjenta, reaguj, gdy widzisz, ze obecno$¢ danej osoby moze zle wplywaé na dziecko.
Weryfikuj odwiedzajacych i nie dopuszczaj do sytuacji by na terenie O$rodka znajdowaty
si¢ osoby nieupowaznione.

NIGDY TEGO NIE ROB
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1. Nie oceniaj pochopnie maloletniego Pacjenta ijego rodziny/opiekunéw m.in. przez
ptyzmat statutu spolecznego, materialnego lub pochodzenia. Niedozwolone sa przejawy
jakiejkolwiek formy dyskryminacji i nieréwnego traktowania.

2. Nie przekazuj danych osobowych i medycznych.

3. Nigdy nie méw maloletniemu Pacjentowi nieprawdy, badZ szczery, gdy dziecko pyta, czy
taka procedura bedzie bolata. Jesli tak, odpowiedz, ze moze boleé, nie méw, ze nie bedzie
bolato, jesli wiesz, ze boli.

4. Nie zaprzeczaj odczuciom maloletniego Pacjenta. Jesli dziecko méwi, ze czuje si¢ w taki
sposob, to tak wlasnie jest. Nie méw, Ze nie moze sig tak czué.

5. Nie upokarzaj dziecka np. poprzez niestosowne komentarze, powierzchowna oceng czy
poréwnanie z innymi Pacjentami.

6. Nie szantazuyj i nie zastraszaj maloletniego Pacjenta celem naklonienia go do poddania sig
wykonaniu danej czynnosci.

7. Nie prowokuj nieodpowiednich kontaktéw z dzieémi, utrzymuj odpowiednie granice w
kontaktach z dzieémi.

8. Nie krzycz, nie obrazaj, nie wyzywaj, nie popychaj i nie stosuj jakichkolwiek zachowad

naruszajacych godno$¢ matoletnich Pacjentéw.
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ZAX ACZNIK NR 2
Monitoring Standardéw Ochrony Maftoletnich
Ankieta ewaluacyjna kierowana do wszystkich pracownikéw i wspotpracownikéw

1. Czy Personel jest Swiadomy istnienia Standardéw Ochrony Matoletnich?
Czy personel potrafi wskazaé, gdzie Standardy Ochrony Matoletnich sa dostgpne?

3. Czy Personel zna sposéb postepowania w przypadku:
a) podejrzenia popetnienia przestepstwa
b) wystepowania przemocy domowe;j
¢) zaniedbania
d) naruszenia ze strony réwiesnika

4. Czy personel zna kodeks bezpiecznych relacji?

5. Czy cztonkowie personelu potrafiy wskaza¢ miejsce, gdzie jest udostepniony kodeks
bezpiecznych relacji?

6. Czy personel potrafi swoimi stowami strescié¢ zasady okre§lone w kodeksie bezpiecznych
relacji?

7. Czy cztonek personelu potrafi wymieni¢ gtéwne punkty kodeksu bezpiecznych relacji?

8. Czy personel byt $wiadkiem lamania Standardéw Ochrony Matloletnich przez innego
cztonka personelu?

9. Czy bytes swiadkiem tamania zasad bezpiecznych relacji petsonel — pacjent?

10. Czy podejrzewales krzywdzenia pacjenta?

11. Czy podjales interwencje?

12. Czy wiesz do kogo zglaszac interwencje?

13. Czy odnotowates fakt krzywdzenia w dokumentacji medycznej pacjenta?

14. Czy opisates obrazenia pacjenta?

Ankieta ewaluacyjna spelnienia wymagar ogélna w ujeciu organizaciji

Czy wdrozono Standardy Ochrony Maloletnich?

Czy opracowano Kodeks Bezpiecznych Relacji Personel-Pacjent?

Czy Standardy Ochrony Maloletnich podlegaja ewaluacji i aktualizacji?

Czy Kodeks Bezpiecznych Relacji Personel-Pacjent podlega ewaluacii i aktualizacji?

Czy co najmniej raz w roku sa prowadzone szkolenia z zakresu przeciwdziatania
przemocy co najmniej z symptoméw rozpoznawania kszywdzenia oraz procedury
interwencji?

6. Liczba uczestnikéw szkolenia: ........o.corrreenee.

7. Czy ocenia si¢ skutecznosé szkoleni?
8
9

Al

Czy okreslono zasady bezpiecznej rekrutacii?
. Czy proces rekrutacji uwzglednia standardy ochrony dzieci?

10. Czy wszyscy pracownicy sa weryfikowani w tejestrze przestepcéw na tle seksualoym?

11. Czy pracownicy, ktérzy pracuja w bezposrednim kontakcie z dzieémi dostarczyli wypis z
Krajowego Rejestru Karnego lub dostarczyli oswiadczenie o niekaralnosci?

12. Czy okreslono zasady korzystania z sieci Internet i urzadzen elektronicznych?

13. Czy sie€ jest zabezpieczona?

14. Czy zgloszono incydenty zwigzane z naruszeniem bezpieczefistwa sieciowego?

15. Czy okreflono zasady udostepniania Polityki Ochrony Dzieci i Kodeksu Bezpiecznych
Relacji Pacjent-Personel?
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16. Czy Polityka Ochrony Dzieci i Kodeks Bezpiecznych Relacji Pacjent-Personel jest
dostepna dla Pacjentéw?

17. Czy istnieja dowody zapoznania si¢ z Polityka Ochrony Dzieci i Kodeksem Bezpiecznych
Relacji przez personel Osrodka?

18. Czy jest okreslona Procedura Interwencji?

19. Czy procedura interwencji okresla osobe odpowiedzialng za prowadzenie interwencii?

20. Czy procedura okresla $ciezki postepowania dla podejrzenia popelnienia przestepstwa,
stosowania przemocy domowe;j, zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka oraz krzywdzenia
ze strony réwiesnikéw?

21. Czy ewaluacja Standardéw Ochrony Maloletnich odbywa si¢ co najmniej raz w roku?
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ZAX.ACZNIK NR 3
Zasady udostgpniania Standaréw Ochrony Mafoletnich w O$rodku

1. Kazdy nowozatrudniony pracownik lub osoba wspélpracujaca na podstawie umowy
cywilnoprawnej, wolontariatu lub jakiejkolwiek innej formie jest zapoznawana ze
Standarami Ochrony Maloletnich oraz Kodeksem Bezpiecznych relacji Pacjent —
Personel.

2. Dowodem zapoznania si¢ i przyjecia do stosowania ww. dokumentéw jest zlozenie
osobistego podpisu pod formularzem, stanowiacym zalacznik do niniejszej procedury.

3. Formularz powinien by¢ wypetniony najpéiniej w dniu rozpoczecia wspélpracy i
przechowywany w teczce akt osobowych lub w analogicznym miejscu przechowywania
dokumentacji oséb wsp6tpracujacych.

Zapoznanie z Polityka i Kodeksem o0s6b zatrudnionych lub wspoétpracujgcych, w tym
zapoznanie z aktualizacja dokumentow

1. Osoby zatrudnione i wspélpracujace w oktesie przed wdrozeniem Standatdéw Ochrony
Maloletnich oraz Kodeksu sg zapoznane z ww. dokumentami poprzez udostgpnienie ich
tresci oraz potwierdzaja zapoznanie si¢ z ww. dokumentami zgodnie z zatacznikiem do
niniejszej Procedury.

2. W przypadku aktualizacji Standardéw Ochrony Matoletnich oraz Kodeksu bezpiecznych
telacji Pacjent-personel, Kierownictwo Os$rodka zobowiazane jest do zapoznania
personelu i dostarczenia dowodu zapoznania.

Dostep do Standardéw i Kodeksu wewnatrz Osrodka

1. Standardy Ochrony Matoletnich sa dostepne w formie papierowej na miejscu w Osrodku
oraz w formie elektronicznej na stronie internetowej Osrodka.

2. Za udostepnienie aktualnej wersji Standardéw Ochrony Maloletnich oraz Kodeksu
Bezpiecznych Relacji odpowiada Kierownictwo Osrodka.

Komunikowanie Standardow i Kodeksu na zewnatrz Oérodka

1. Standardy Ochrony Matoletnich sa udostepniona na stronie internetowej Osrodka pod
adresem: www.odwroceni.com.pl

2. Kodeks bezpiecznych relacji pacjent — personel w wetsji jezykowej dostosowanej do
mozliwosci percepcyjnych dzieci jest dostgpny w formie plakatu na terenie Osrodka oraz
na ww. stronie internetowej Osrodka.

Zatacznik

Oswiadczam, ze zapoznatem si¢ ze Standardami Ochrony Maftoletnich oraz Kodeksem
Bezpiecznych Relacji Pacjent-Personel i zobowigzuje si¢ do ich przestrzegania.

Imig, DazZWiSKO wmmsssmimasmss s R S s

S AL O IS KO epmexsmessomossntscssossoesseivsoines 36oeosaoe eSS SRR A S NS AG 5%
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ZAY.ACZNIK NR 4
Zasady bezpiecznej rekrutacji personelu Osrodka
1. Cel

Zapewnienie kompetentnego personelu, ktéry kieruje si¢ wartociami i misja Osrodka
,»Odwréceni” ze szczegblnym uwzglednieniem ochrony dzieci przed krzywdzeniem.

2. Zakres

Procedura obowiazuje w Osrodku ,,Odwréceni” prowadzonym przez spétke Klinika Zdrowia
Psychicznego i Leczenia Uzalezniesi ,,ODWROCENI” spétka z ograniczona odpowiedzialnoscia
z siedziba w Kal wpisana do rejestru przedsigbiorcéw prowadzonego przez Sad Rejonowy
w Olsztynie, VIII Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem KRS:
0001060149.

3. Definicje

Rejestr Sprawcéow na Tle Seksualnym - rejestr obywateli polskich, ktérzy dopuscili sig
przestepstwa z pobudek seksualnych

4. Rekrutacja

4.1 Podczas rekrutacji personelu bierze si¢ pod uwage m.in. wyksztalcenie, uprawnienia,
kwalifikacje zawodowe, przebieg dotychczasowego zatrudnienia kandydata/kandydatki oraz
stosunek do wartosci i misji O$rodka ,,Odwréceni” oraz do ochrony praw dzieci, zapewnienia im
szacunku 1 bezpieczefistwa.

4.2 W celu utatwienia weryfikacji stosunku do ochrony praw dzieci, zapewnienia im szacunku i
bezpieczedstwa w zalaczniku nr 1 okreslono ewentualny zakres pytad podczas trozmowy
kwalifikacyjne;.

4.3 Kazdy kandydat/kandydatka do pracy lub wspélpracy w jakiejkolwiek innej formie (umowa
cywilnoprawna, wolontariat, praktyka zawodowa, staz itp.) podlega wetyfikacji w Rejestrze
Sprawcéw Przestepstw na Tle Seksualnym.

4.3.1 Dane potrzebne do weryfikacji w ww. Rejestrze to: a) imig(imiona) i nazwisko, b) data
urodzenia, c) dane kontaktowe

4.3.2 Weryfikacja w Rejestrze musi odby¢ si¢ przed dopuszczeniem do wykonywania obowiazkéw
i zleconych zadas.

4.3.3 Za sprawdzenie w Rejesttze odpowiada Kierownictwo Os$rodka. Wydruk z Rejestru
przechowywany jest w aktach osobowych pracownika lub w analogicznej dokumentacji
dotyczacej osoby  wspolpracujacej na podstawie umowy cywilnoprawnej/
wolontariusza/praktykanta/ stazysty.

4.4 Kandydat/kandydatka majacy bezpostedni kontakt z dzieckiem ma obowiazek dostarczy¢
informacje z Krajowego Rejestru Karnego o niekaralno$ci w zakresie przestepstw okreslonych w
rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z
29.07.2005 r. o przeciwdziataniu lub za odpowiadajace tym przestgpstwom czyny zabronione
okreslone w przepisach prawa obcego.
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4.4.1 Jezeli osoba posiada obywatelstwo inne niz polskie wowczas przedklada informacje z
rejestru karnego pafistwa obywatelstwa uzyskiwana do celéw dziatalnosci zawodowej lub
wolontariackiej zwiazanej z kontaktami z dzie¢mi, badZ informacje z rejestru karnego, jezeli
prawo tego pafistwa nie przewiduje wydawania informacji dla ww. celéw.

4.4.2 Jezeli prawo paristwa, z ktérego ma by przedlozona informacja o niekaralnosci nie
przewiduje wydawania takiej informacji lub nie prowadzi rejestru karnego, wowczas kandydat/
kandydatka sktada pod rygorem odpowiedzialnosci karnej oswiadczenie o tym fakcie wedlug
wzoru z zalacznika nr 2.

443 W przypadku niemozliwosci przedstawienia kandydat/kandydatka informacji o
niekaralnodci, zobowiazany jest do zlozenia o$wiadczenia o niekaralnosci oraz toczacych sie
postepowaniach przygotowawczych, sadowych i dyscyplinarnych wedlug zalacznika nr 2 do
niniejszej proceduty.

444 Pod o$wiadczeniami sktadanymi po rygorem odpowiedzialnosci karnej skltada sig
o$wiadczenie o nastgpujacej tresci: Jestem $wiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za zlozenie
falszywego oswiadczenia. O$wiadczenie to zastgpuje pouczenie organu o odpowiedzialnosci
karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia.

5. Zataczniki
Zatacznik 1
PRZYKIADOWE PYTANIA PODCZAS ROZMOWY KWALIFIKACY]JNE]

1 Czy pracowat/a Pan/Pani wczeéniej w podmiocie medycznym, w ktérym wdrozone byly
Standardy Ochrony Maloletnich lub Kodeks Bezpiecznych Relacji? Jesli tak, prosze opisaé jak
ww. dokumenty wptywaly na Pana/Pani biezaca prace?

2. Jak postrzega Pan/Pani Standardy Ochrony Maloletnich? Czy to dokument zbedny w
codziennej pracy, czy potrzebny do ujednolicenia i okreslenia standardu postepowania wobec
dzieci?

3. Co zrobilby/zrobitaby Pan/Pani, gdyby inny cztonek personelu medycznego nie przestrzegat
Standardéw Ochrony Maloletnich lub Kodeksu Bezpiecznych Relacji?

4. Czy potrafi Pan/Pani fozpoznaé symptomy krzywdzenia dziecka?

5. Gdyby Pan/Pani byt/a zaniepokojony/a dziataniami lub zachowaniem innej osoby dorostej
wobec dzieci, jakie kroki Pan/Pani by podjal/podjeta? Czy zna Pan/Pani $ciezke interwencji w
przypadku krzywdzenia?

6. Czy pracujac w innym podmiocie medycznym zdatzyto si¢ Panu/Pani zareagowaé w sytuacji
krzywdzenia dziecka?

7. Gdyby Pan/Pani widziat/a rodzica lub cztonka personelu medycznego krzyczacych na dziecko,
co by Pan/Pani zrobil/a?

8. W jaki sposéb zwrécitby/zwrécilaby Pan/Pani uwage rodzicowi, ktéry ,,straszy” dziecko
personelem lub czynnosciami medycznymi, np. méwiac, jesli bedziesz niegrzeczny, to Pani
pielegniarka zrobi Ci zastrzyk?
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9. Jakie cechy zauwazyl/a Pan/Pani u innych, ktére Pan/Pani docenial/a, szczegélnie w
odniesieniu do ich pracy z dzie¢mi lub opieki nad nimi?

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

Zalacznik 2
OSWIADCZENIE O NIEKARALNOSCI
ADiisismimsessiononny ovismassiisassssiosins [ HERISCE)
Ja, s i (zng i nagwiske), PESEL (lub
nny nr doéumeﬂtu w pr@padku bra,éu naa’amgo PESEL) vessessesrennneeenenns. O§Wiadczam, ze w
PAASEWIE wooeveecerenctecerissenienenene (WPESY, #awe) nie jest prowadzony rc]estr karny/nie wydaje sie

informaciji z rejestru kaxnego (oaj)owzedme wykres)).

Oswiadczam, ze nie bylam/em prawomocnie skazana/y w pafistwie ... . (wpisg
nagwe) za czyny zabronione odpowiadajace przestgpstwom okreslonym w rozdzmle XIX i XXV
Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o
przeciwdzialaniu narkomanii oraz nie wydano wobec mnie innego orzeczenia, w ktérym
stwierdzono, iz dopuscitam/em si¢ takich czynéw zabronionych oraz Ze nie nalozono na mnie
obowiazku wynikajacego z orzeczenia sadu, innego uprawnionego organu lub ustawy, stosowania si¢
do zakazu zajmowania wszelkich lub okre§lonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub
okreslonych zawodéw albo dziatalnosci, zwiszanych z edukacja. Jestem $wiadomy/a
odpowiedzialnosci karnej za zlozenie fatszywego o§wiadczenia.

(czytelny podpis)
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ZAXACZNIK NR 5

Procedura Interwencji (w tym karta interwencji) personelu Osrodka w przypadku
podejrzenia krzywdzenia dziecka oraz rejestr interwencji

1. Cel

Wskazanie optymalnej Sciezki postgpowania w przypadku podejtzenia krzywdzenia dziecka dla
personelu Os$rodka ,,Odwréceni”. Wzmocnienie poczucia odpowiedzialno$ci za reagowanie na
wszelkie objawy krzywdzenia dzieci.

2. Definicje

Krzywdzenie dziecka - popelnienie czynu zabronionego lub czynu karalnego na szkode dziecka
przez jakakolwiek osobg, w tym czlonka personelu lub zagrozenie dobra dziecka, w tym jego
zaniedbywanie.

Przemoc domowa - jednorazowe albo powtarzajace si¢ umyslne dzialanie lub zaniechanie,
wykorzystujace przewage fizyczna, psychiczng lub ekonomiczna, naruszajace prawa lub dobra
osobiste osoby doznajacej przemocy domowej, w szczegdlnosci:

a) narazajace t¢ osobe na niebezpieczefistwo utraty zycia, zdrowia lub mienia,
b) naruszajace jej godnos¢, nietykalnosé cielesna lub wolno$é, w tym seksualna,

c) powodujace szkody na jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym, wywolujace u tej osoby
cierpienie lub krzywde,
d) ograniczajace lub pozbawiajace t¢ osobe dostepu do $rodkéw finansowych lub mozliwosci

podjecia pracy lub uzyskania samodzielnosci finansowej,

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

Czyn karalny - zachowanie czlowieka, ktéte zostatoby uznane za przestepstwo, gdyby popelnila
je osoba powyzej 17 roku.

Przestgpstwo — np. ciezki uszczerbek na zdrowiu (utrata wzroku, stuchu, mowy, zdolno$ci
plodzenia, zeszpecenie, znieksztalcenie ciata, spowodowanie ciezkiej choroby), zgwalcenie,
zgwalcenie zbiorowe, kazirodcze, wykorzystanie seksualne maloletniego ponizej 15 rz., ze
szczegblnym okruciedstwem, z wykorzystaniem bezradnosci

Procedura ,Niebieskie Karty” - narzedzie, ktérego celem jest zapewnienie bezpieczefistwa
osobie doznajacej przemocy domowej, ale takze wspotpraca przedstawicieli réznych instytucii i
podmiotéw, ktére sa zobowiazane do reagowania w przypadku uzyskania informacji o
wystapieniu przemocy domowej.

4. Formy krzywdzenia
Krzywda dziecka moze przybieraé rézne formy:

4.1 popelniono przestepstwo na szkode dziecka (np. wykorzystanie seksualne, znecanie si¢ nad
dzieckiem)
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4.2 doszto do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestepstwem, takiej jak np. kary fizyczne,
krzyk, ponizanie

4.3 doszlo do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka (np. zwiazanych z odzywianiem, higiena
osobista lub zdrowiem).

5. Podjgcie interwencji — zasady ogélne
5.1 Kazda osoba podejrzewajaca krzywdzenie dziecka raportuje ten fakt Kierownictwu Osrodka.

5.2 Za prowadzenie interwencji odpowiada Kierownictwo Osrodka, ktére po zdarzeniu wypelnia
Karte¢ Interwencji wg wzoru okreslonego w zalaczniku nr 1.

5.3 Objawy krzywdzenia dziecka nalezy opisaé w dokumentacji medycznej i zglosi¢ fakt
stosowania przemocy wobec dziecka, korzystajac z Karty Interwencii osobie odpowiedzialnej za
prowadzenie rejestru interwencii, tj. Kierownictwu Osrodka.

5.4. Rejestr interwencji zawiera:
e Date podjecia interwencji
® Wskazanie, kim jest dla dziecka osoba krzywdzaca

® Rodzaj podjctej interwencji (zawiadomienie o podejrzeniu popelnienia przestepstwa,
wniosek o wglad w sytuacje rodziny, wszczecie procedury Niebieskie Karty)

e Miejsce na uwagi

5.5. Po podjeciu wiasciwych dla zdarzenia interwencji opisanych w punkcie 6, dalsze kroki
postepowania s3 podejmowane przez uprawnione organy (sad, Policje, prokurature, OPS).

6. Postgpowanie w przypadku podejrzenia przemocy — w przypadku naruszenia ze strony
rodzica lub opiekuna

W przypadku podejrzenia zagrozenia zycia lub ciezkiego uszczerbku na zdrowiu dziecka w
wyniku stosowania wobec niego przemocy domowej, takze wobec faktu, ze w rodzinie sa lub
moga by¢ inne dzieci, nalezy niezwtocznie poinformowaé Policje, dzwoniac pod numer 112. Za
poinformowanie stuzb jest odpowiedzialny cztonek Personelu, ktéry jako pierwszy powzial
informacje o zdarzeniu.

W przypadku podejrzenia, ze opuszczenie przez dziecko O$rodka w obecnosdci rodzica lub
opiekuna prawnego lub innej osoby bliskiej bedzie mu zagrazalo, nalezy uniemozliwi¢ oddalenie
si¢ dziecka (zatrzyma¢ w Osrodku) i niezwlocznie wystapi¢é do sadu rodzinnego o wydanie
odpowiednich zarzadzefi opiekuficzych.

6.1. Podejrzenie popetnienia przest¢pstwa:

6.1.1 W przypadku interwencji dotyczacej podejrzenia popelnienia przestepstwa, w tym czynu
karalnego przez osob¢ ponizej 17 roku zycia na szkode dziecka nalezy sporzadzié pisemne
zawiadomienie do Prokuratury wtasciwej dla miejsca popelnienia przestepstwa lub w przypadku
braku mozliwosci ustalenia miejsca popelnienia przestepstwa wiasciwej dla miejsca zamieszkania
dziecka lub w przypadku braku mozliwosci ustalenia miejsca zamieszkania dziecka wlasciwej dla
siedziby Osrodka.

6.1.2 Zawiadomienie o podejrzeniu popetnienia przestepstwa powinno zawieraé:
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* dane pokrzywdzonego — imie, nazwisko, adres zamieszkania, PESEL lub dat¢ urodzenia

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

* szczegblowy opis zdarzenia (okolicznosci, wyniki badania, opis obrazefi)
6.2. Przemoc domowa:

6.2.1 W przypadku podejrzenia stosowania przemocy domowej lub zgloszenia dokonanego przez
$wiadka przemocy domowej, nalezy wszczaé procedure Niebieskie Karty.

6.2.2 Osoba wszczynajaca procedure dokonuje wstepnej diagnozy sytuacii w zwiazku z
zaistnieniem uzasadnionego podejrzenia stosowania przemocy domowej i przeprowadza
rozmowe z osoba doznajaca przemocy domowej, a takze, w miare mozliwosci, z osobg, stosujaca
przemoc. Nastepnie wypetnia formularz Niebieska Karta - A.

6.2.3 Niebieska Karta A zawiera m.in.:

*  dane osoby/0séb doznajacych przemocy domowej,

e dane osoby/0séb stosujacych przemoc,

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

* informacje dotyczace uszkodzenia ciala,

* dane dotyczace ewentualnej wezesniejszej tealizacji procedury ,,Niebieskie Karty”,

*  dane $wiadkéw przemocy,

*  dzialania interwencyjne oraz dodatkowe informacje.

6.2.4 Po wypelnieniu Niebieskiej Karty — A, nalezy ja opatrze¢ podpisem osoby dokonujacej
zgloszenia i odesta¢ do Zespolu Interdyscyplinarnego wiasciwego dla miejsca zamieszkania
osoby do$wiadczajacej przemocy domowe;.

6.2.5 Przestanie Niebieskiej Karty powinno nastapi¢ w ciagu 7 dniu od dnia wszczecia procedury.

5.2.6 Podczas spisywania Niebieskiej Katty formularza A, powinien byé przekazany formularz
Niebieska Karta B. Druk zawiera pouczenie o tym, czym jest przemoc w rodzinie, kto moze byé
osobz do$wiadczajaca przemocy w rodzinie, jakie istnieja formy przemocy, obowiazkach
Policjanta w sytuacji stania si¢ $wiadkiem przemocy, obowiazkach prokuratora, wskazuje
zachowania zakazane.

6.3 Inne formy krzywdzenia nie stanowiace przemocy domowej ani przestgpstwa

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

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

6.3.3. Gdy zachowanie nie stanowi przemocy domowej lub nie wiemy, jak je zakwalifikowaé —
nalezy wystapi¢ do sadu rodzinnego wtasciwego dla miejsca zamieszkania dziecka o wglad w
sytuacje rodziny.
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6.4 Krzywdzenie ze strony personelu Osérodka

6.4.1 W przypadku zauwazenia krzywdzenia dziecka przez personel medyczny, nalezy podjaé
kroki interwencyjne zalezne od zaistniatej sytuacji:

® gdy zachowanie bylo jednorazowe i o niewielkiej intensywnosci wkroczenia w dobra
dziecka nalezy przeprowadzi¢ rozmowe dyscyplinujaca z pracownikiem lub
wspdlpracownikiem,

e gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne lub si¢ powtarza, rekomenduje si¢ rozwiazanie
stosunku prawnego z osoba, kt6éra dopuscita si¢ krzywdzenia.

6.5 Sytuacje niejasne i watpliwe:

6.5.1 W przypadkach niejasnych lub watpliwych osoba odpowiedzialna za interwencj¢ konsultuje
sptawg z co najmniej dwiema osobami z Personelu, w tym, jesli ma taka mozliwo$¢ z
psychologiem. Osoba odpowiedzialna za prowadzenie interwencji moze rozmawiaé z osobami
zaangazowanymi, w tym dzieckiem, osoba podejrzewans o krzywdzenie i §wiadkami.

7. Zataczniki

KARTA INTERWENC]JI - WZOR

1. Imie i nazwisko dziecka

2. Osoba stosujaca praemoc.

3. Osoba zawiadamizjaca

4. Praestanki do podjecia interwencji
0 Podejrzenie popetnienia przestgpstwa
U Przemoc domowa

O Zaniedbanie

U Inne formy krzywdzenia — jakie?

5. Dzialania podjete wobec dziecka (mp. skierowanie na badania dodatkowe, obserwaa,
pozostawiente w Spitaly)

6. Zakres interwencji:
0 zawiadomienie o podejrzeniu przestepstwa
wszczgcie procedury ,,Niebieskie Karty”

U
U wniosek o wglad w sytuacje dziecka/rodziny
[l inny rodzaj interwencji, jaki?
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*Integralna czes¢ Karty Interwencji, w zaleznosci od podjetych dziatad stanowi: Niebieska karta,
Whiosek o wglad w sytuacje rodziny, Powiadomienie o podejrzeniu popetnienia przestepstwa

Data sporzadzenia:

Osoba podejmujaca Interwencje:

Imie i nazwisko

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

REJESTR INTERWENC]I - WZOR

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

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

Lp. Data Przestanki do | Wskazanie, kim jest Rodzaj podjetej UWAGI
podjecia podjecia dla dziecka osoba interwencji
interwencji | interwencji krzywdzaca
0 rodzic/opiekun |0 Zawiadomienie o
prawny podejrzeniu popelnienia
0 inne dziecko przestepstwa
O czlonek O Whniosek o wglad w
petsonelu sytuacj¢ rodziny
0 inny — prosz¢ O Procedura Niebieskie
wpisac Karty
U Postepowanie
dyscyplinarne (w
przypadku personelu

O inny — prosze wpisac
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Standardy Ochrony Mafoletnich w O$rodku ,,Odwréceni”
(wersja dla dzieci)

Standardy Ochrony Maloletnich sa dokumentem, ktdty zostal stworzony po to, by zapewnid,
Wam, dzieciom-pacjentom godno$¢ i szacunek oraz by chronié¢ Was przed krzywdzeniem.

Szczegdlnie zalezy nam zebyscie w Osrodku ,,Odwréceni” czuli si¢ bezpiecznie i komfortowo.
Pojecia i definicje:

Zeby tatwiej byto zrozumie¢ niektére pojecia, przyblizamy tutaj ich definicje:

Dziecko — kazdy, kto nie ukoficzyt 18 lat

Krzywdzenie — zrobienie czego$ chcacy lub niechcacy przez osobe dorosta lub inne dziecko,
ktére negatywnie, czyli Zle wplywa na Twoj rozwdj.

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

Polityke ochrony dzieci podzielilismy na siedem czesci:
I Rozpoznawanie krzywdzenia dziecka

1. Wszyscy pracownicy Osrodka musza reagowad, gdy Tobie lub innemu dziecku dzieje sig
krzywda.

2. Istnieja rézne formy krzywdzenia:

® Przemoc fizyczna jest wtedy, gdy na przyktada kto§ Cie popycha, uderza, szczypie,
kopie lub rzuca w Ciebie przedmiotami.

® Przemoc psychiczna to na przykltad obrazanie, oé$mieszanie, wyzywanie,
wysmiewanie.

® Wykorzystanie seksualne to na przyktad zmuszanie do ogladania nagich oséb,
robienie zdje¢¢ lub nagrywanie dzieci bez ubrad, zmuszanie do dotykania miejsc
intymnych innych oséb.

® Zaniedbywanie to na przyktad niezapewnienie jedzenia, odpowiedniego ubrania lub
srodkéw do mycia, to takze pozostawianie dzieci na dwotze bez opieki dorostych, nie
wysylanie dziecka do szkoty lub niechodzenie do lekarza.

3. Jesli do$wiadczasz jakiejkolwiek z wyzej wymienionych form krzywdzenia ze strony oséb
dorostych lub innych dzieci powiedz o tym pielegniarce lub lekarzowi lub innej osobie z
personelu. Wéwczas stosownie do zgloszonej sytuacji zostanie uruchomiona
odpowiednia procedura.

IT Podjgcie dziatan
1. Jesli co$ Cie niepokoi, nie czujesz si¢ bezpiecznie i nam o tym méwisz, podejmujemy
wtedy dzialanie, czyli interwencje. Taka interwencja jest podejmowana takze wtedy, gdy

sami zauwazymy, ze co$ nie jest dla Ciebie bezpieczne. Chcemy zeby$ zawsze czul sie
komfortowo i mial szanse si¢ rozwijaé.
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2. Czasami mozemy wezwal Policje, zeby wspierata nas w dziataniu, czasami wypetniamy

3.

specjalny dokument i przekazujemy dalej, czasami mozemy napisa¢ pismo do Sadu
Rodzinnego, by ten wydal odpowiednie zalecenia. Wszystko po to zeby$ czul sie
bezpieczny.

Kierownictwo Osrodka dba o przestrzeganie nin. Standardéw, udziela informacji innym i
zbiera wszystkie dane o podejmowanych dziataniach na rzecz bezpieczedstwa dzieci.

ITI Wybér pracownikéw i szkolenie pracownikow

1.

W Osrodku ,,Odwréceni” pracuja rézni specjaliSci — np. psychoterapeuci, lekarze,
pielegniarki, ratownicy medyczni. Chcemy zeby$ wiedzial, ze kazdy z nich musial
przedstawi¢ odpowiednie dokumenty, zeby méc tu pracowal. Te dokumenty
potwierdzaja, ze pracownicy wczesniej nie stosowali przemocy.

Zeby wyréwnaé wiedze pracownikéw i nauczyé ich jak powinni sie zachowywaé w
réznych sytuacjach prowadzimy szkolenia. Podczas szkoled omawiamy, co moze
niepokoi¢ w kontaktach z osobami dorostymi lub Twoimi réwiesnikami, co nalezy wtedy
zrobi¢, komu to zglosié.

IV Kodeks bezpiecznych relacji

1.

2.

Dla Twojego komfortu spisaliSmy kilka zasad, kt6re zobowiazaliSmy sie przestrzegaé jako
pracownicy podmiotu medycznego.

Napisaliémy tam, w jaki sposéb Cie traktowaé z szacunkiem i zapewnia¢ Ci
bezpieczefistwo. Napisaliémy tez czego nie wolno robi¢ — np. krzyczeé, obrazaé,
popychad. Te zasady nazywaja si¢ kodeksem bezpiecznych relacji.

Kodeks jest wywieszony w Osrodku i dostgpny na naszej stronie internetowej. Zawsze
mozesz go przeczytal, jesli zauwazylby$/zauwazylabys, ze kto§ tamie zapisy kodeksu
powiedz nam o tym.

V Bezpieczne korzystanie z Internetu i utzadzen elektronicznych

1.

Masz mozliwos$¢ skorzystania z sieci Wi-Fi. Ta sie¢ jest dostgpna po wpisaniu loginu i
hasta.

Strony internetowe, ktére zawieraja niebezpieczne tresci sa zablokowane, co oznacza, ze
nie mozna ich otworzy¢. Gdybys trafit na strone internetows, ktdra jest niebezpieczna, a
nie zostala zablokowana, daj nam znac.

Masz prawo korzysta¢ z wlasnych utzadzed typu telefon, smartphone, tablet, laptop.
Pamigtaj jednak, zeby nie robi¢ tego podczas terapii (grupowej i indywidualnej) i nie
przeszkadza¢ innym, np. stuchajac zbyt gtosno filmu lub muzyki.

Jesli bedziesz podczas pobytu tutaj ogladal niebezpieczne strony na swoim telefonie,
pracownicy Osrodka beda chcieli porozmawiaé o tym z Twoimi rodzicami lub
opiekunami.

Nikt nie moze Ci¢ nagrywa¢ bez Twojej zgody, Ty takze nie nagrywaj, bez czyjej$ zgody.
Czasami moze si¢ zdarzy¢, ze kto§ chce zrobi¢ Ci zdjecie lub nagraé — zawsze w takiej
sytuacji mozesz si¢ nie zgodzié.
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VI Ocenianie Standardéw Ochrony Matoletnich

1. Co najmniej raz w roku pracownicy przegladaja wszystkie dokumenty, w tym nin,
Standardy i Kodeks Bezpiecznych Relacji. Jesli zauwazymy potrzebe zmian, musimy ja
wprowadzic.

VII Ogloszenie i udostgpnianie Standardéow

1. Standardy Ochrony Maloletnich przed krzywdzeniem wchodza w Zycie z dniem jej
ogloszenia.

2. Ogloszenie nastepuje w taki sposGb zeby zagwarantowal, ze kazdy pracownik Osrodka
mial szanse przeczytac i wraca¢ do tego dokumentu zawsze, gdy bedzie taka potrzeba.
Dodatkowo Standardy sa udostepnione na stronie internetowej Osrodka
(www.odwroceni.com.pl)

3. Standardy ochrony udostepnione sa réwniez w wetsji skroconej, przeznaczonej dla dzieci.
Te standardy sa dostgpne w formie plakatu w Osrodku i takze na ww. stronie internetowej
Osrodka
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