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1. CEL
Celem niniejszej procedury jest okreslenie sposobu ochrony matoletnich.

2. PRZEDMIOT
Przedmiotem niniejszej procedury sg zasady odnosnie ochrony matoletnich przed krzywdzeniem na podstawie
aktualnego ustawodawstwa.
Zrédtem krzywdy dziecka moze byé zachowanie personelu Szpitala, rodzicéw/ opiekunéw prawnych/ innej oso-
by bliskiej lub innych dzieci.
Krzywda dziecka moze przybierac rézne formy:

e Popetniono przestepstwo na szkode dziecka (np. wykorzystywanie seksualne, znecanie sie na dziec-

kiem);
e Doszio do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestepstwem (np. krzyk, kary fizyczne, ponizenie)

e Doszio do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka (np. zwigzanych z zywieniem, higieng czy zdrowiem)

3. ZAKRES OBOWIAZYWANIA

Standard obowigzuje we wszystkich oddziatach Szpitala Rejonowego im. dr. J6zefa Rostka w Raciborzu oraz

poradniach specjalistycznych, a szczegdélnosci na oddziatach w ktérych udziela sie swiadczen zdrowotnych

osobom do lat 18.

4. TERMINOLOGIA | SKROTY

Przyjeta w opracowaniu terminologia i skréty, zgodna jest z zasadami obowigzujgcymi w dziatajgcym Zintegro-

wanym Systemie Zarzgdzania (ZSZ) oraz terminologig okreslong w aktualnie obowigzujgcym prawie.

4.1. Pracownikiem szpitala jest osoba zatrudniona na podstawie umowy o prace lub umowy cywilno-
prawnej.

4.2. Osobg wspoétpracujgcy jest stazysta, praktykant, wolontariusz.

4.3. Dzieckiem jest osoba do ukohczenia 18 roku zycia.

4.4. Opiekunem dziecka jest osoba uprawniona do reprezentacji dziecka, w szczegdlnosci jego rodzic lub opie-
kun prawny. W mysl niniejszego dokumentu opiekunem jest rowniez rodzic zastepczy.

4.5.Zgoda rodzica dziecka oznacza zgode co najmniej jednego z rodzicéw dziecka. W przypadku braku poro-
zumienia miedzy rodzicami dziecka nalezy poinformowaé rodzicoéw o koniecznosci rozstrzygniecia sprawy
przez sad rodzinny.

4.6.Przez krzywdzenie dziecka nalezy rozumieé popetnienie czynu zabronionego lub czynu karalnego na szko-
de dziecka przez jakgkolwiek osobe, w tym pracownika lub zagrozenie dobra dziecka, w tym jego zanie-
dbywanie.

4.7.Dane osobowe dziecka to wszelkie informacje umozliwiajgce identyfikacje dziecka.

Niniejszy dokument jest wlasnosciag SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Jézefa Rostka w Raciborzu.
Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody petnomocnika lub dyrektora jest zabronione
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5. ODPOWIEDZIALNOSC
5.1. Zastepca Dyrektora ds. Medycznych odpowiada za:

— zatwierdzenie standardu
5.2. PZJ odpowiada za:
— zgodno$¢ procedury z systemami zarzgdzania jakoscig
— wprowadzenie zmian do dokumentacji ZSZ
5.3.Pracownicy szpitala (w tym osoby zatrudnione u szpitalnego ustugodawcy, stazysci, wolontariu-

sze, praktykanci) odpowiadajg za przestrzeganie w pracy zapiséw niniejszego standardu.

6. OPIS PROCESU

Zasady bezpiecznych relacji personelu z dzieémi:

1. Naczelng zasadg wszystkich czynnosci podejmowanych przez personel jest dziatanie dla dobra dziec-
ka, troski o jego bezpieczenstwo i w jego najlepszym interesie. Czyni to w ramach obowigzujgcego
prawa, przepiséw wewnetrznych instytucji oraz swoich kompetenciji.

2. Personel traktuje dziecko z empatig i szacunkiem wobec jego godnosci, potrzeb oraz intymnosci.
Personel traktuje dziecko z wrazliwoscig kulturowg oraz postawg nieoceniajgca.

Personel powinien uszanowac¢ prawo dziecka do zmiany nastroju, zmiany zdania oraz potrzebe oswo-
jenia sie z nowg sytuacjg i miejscem.

Personel powinien si¢ przedstawi¢ zanim przystgpi do wykonywania czynnosci.

Pacjent moze sam zaproponowac w jaki sposéb personel bedzie sie do niego zwracat.

Dziecko ma prawo do otrzymywania informaciji na temat swojego stanu zdrowia oraz podejmowanych
czynnosci medycznych przy uzyciu prostego jezyka w sposéb dostosowany do wieku, sytuacji i pozio-
mu rozwoju dziecka. Personel medyczny powinien by¢ pewien, Zze pacjent rozumie przekazang infor-
macje.

8. Swiadczenia medyczne oraz konsultacje odbywajg sie w obecnosci osoby trzeciej (rodzica/ opiekuna
prawnego lub innego personelu medycznego).

9. Kontakt fizyczny z dzieckiem niezwigzany z udzieleniem $wiadczenia medycznego moze odbywac¢ sie
wytgcznie za zgodg dziecka i zgodnie z jego potrzebg. Zanim personel przytuli, pogtaszcze czy wezmie
na kolana dziecko, aby np. je pocieszy¢ lub uspokoi¢ powinien spyta¢ o zgode.

10. Personel szanuje potrzeby hospitalizowanego dziecka, w tym prawo do odpoczynku: snu, ciszy nocnej,
przyciemnionych $wiatet w nocy.

11. Niedopuszczalne jest stosowanie przemocy wobec dziecka w jakiejkolwiek formie. Nie wolno dziecka
upokarzac¢, krzyczec¢ na nie, lekcewazy¢ lub obrazac.

12. Nie wolno omawia¢ sytuacji dziecka ponad jego gtowa, ignorujac jego obecnosc.

13. Nie wolno dziecka zastrasza¢ czy szantazowac w celu naktonienia do wspétpracy.

14. Nie wolno ignorowac i bagatelizowa¢ odczucia dziecka: strachu, leku przed bdélem, niepewnosci co do

nowej sytuaciji.

Niniejszy dokument jest wlasnosciag SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Jézefa Rostka w Raciborzu.
Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody petnomocnika lub dyrektora jest zabronione
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15. Nie wolno moéwic¢ nieprawdy np. méwigc, ze nie bedzie bolato, kiedy wiadomo ze moze boleé.

16. Personel nie moze dopusci¢ do sytuacji, w ktérej dzieci-pacjenci i ich rodzice/ opiekunowie czujg sie

dyskryminowani lub otrzymujg nizszy standard opieki.

17. Zasady bezpiecznych relacji personelu z dzie¢mi obowigzujg wszystkich pracownikéw, stazystow i wo-

lontariuszy. Znajomos$¢ i zaakceptowanie zasad sg potwierdzone podpisaniem oswiadczenia.

Rozpoznawanie i reagowanie na czynniki ryzyka krzywdzenia dzieci:

1. Pracownicy posiadajg odpowiednig wiedze i w ramach wykonywanych obowigzkéw zwracajg uwage na

czynniki ryzyka i objawy krzywdzenia dzieci (takze z wykorzystaniem technologii informatycznej i komu-
nikacyjnej).

Kazdy pracownik, stazysta, praktykanci, wolontariusz majacy kontakt z dzie¢mi jest weryfikowany pod
katem niekaralnosci za przestepstwa przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci.

W przypadku zidentyfikowania lub podejrzenia wystgpienia czynnikéw ryzyka lub objawow krzywdzenia
dziecka, pracownicy Szpitala podejmujg rozmowe z rodzicami/prawnymi opiekunami dziecka, przekazu-
jac informacje na temat dostepnej oferty wsparcia i motywujgc do skorzystania z pomocy.

Wszyscy pracownicy i wspotpracownicy, ktérzy w zwigzku z wykonywaniem stuzbowych obowigzkéw,
podijeli informacje o krzywdzeniu dziecka lub inne informacje z tym zwigzane, sg zobowigzani do za-
chowania tajemnicy, wytgczajgc informacje przekazywane uprawnionym instytucjom w ramach dziatan

interwencyjnych.

Procedury interwencji w przypadku krzywdzenia dziecka ze strony personelu

Interwencja w przypadku gdy doszto do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestepstwem lub zanie-

dbaniem potrzeb zyciowych:

1.
2.

Kazda osoba podejrzewajgca krzywdzenie dziecka raportuje ten fakt kierownikowi oddziatu.

W przypadku gdy krzywdzenie dziecka dopuscit sie kierownik oddziatu, to wéwczas osoba ktéra do-
strzegta krzywdzenie zgtasza ten fakt Dyrektorowi ds. medycznych.

W sytuacji gdy zachowanie byto jednorazowe i o niewielkiej intensywnosci wkroczenia w dobra dziecka
nalezy przeprowadzi¢ rozmowe dyscyplinujgcg z pracownikiem.

W sytuacji gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne, w szczegdlnosci gdy doszto do dyskryminacji
lub naruszenia godnosci dziecka, nalezy rozwazy¢ rozwigzanie stosunku prawnego z osobg, ktéra do-

puscita sie krzywdzenia.

Interwencja w przypadku popelnienia przestepstwa na szkode dziecka:

1.
2.

Kazda osoba podejrzewajgca krzywdzenie dziecka raportuje ten fakt kierownikowi oddziatu.

W przypadku gdy krzywdzenie dziecka dopuscit sie kierownik oddziatu, to wéwczas osoba ktéra do-
strzegta krzywdzenie zgtasza ten fakt Dyrektorowi ds. medycznych.

W Szpitalu funkcjonuje Procedura CO3 ,Postepowanie w przypadku zgtoszenia specyficznych grup pa-

cjentéw”, co do ktorych istnieje uzasadnione podejrzenie stosowania przemocy lub zaniedbania.

Niniejszy dokument jest wlasnosciag SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Jézefa Rostka w Raciborzu.
Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody petnomocnika lub dyrektora jest zabronione
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W przypadku podjecia przez pracownika Szpitala podejrzenia, ze dziecko jest krzywdzone, pracownik
ma obowigzek:

1) udzieli¢ niezbednej pomocy w stanach zagrozenia zycia i zdrowia;

2) poinformowac rodzicow/opiekunéw dziecka o podejrzeniu krzywdzenia dziecka;

3) udzieli¢ informacji o mozliwosciach uzyskania pomocy lub wsparcia oraz o uprawnieniu do uzyskania
bezptatnego zaswiadczenia lekarskiego o ustaleniu przyczyn i rodzaju uszkodzen ciata zwigzanych

z uzyciem przemocy lub zaniedbania.

Czynnosci podejmowane i realizowane wobec dziecka przeprowadza sie w obecnosci rodzica, opieku-
na prawnego, chyba ze z uwagi na charakter tych czynnosci jest to niemozliwie albo wobec rodzica,
opiekuna prawnego istnieje uzasadnione podejrzenie, ze sg oni sprawcami krzywdzenia dziecka.

W przypadku podejrzenia stosowania przemocy w rodzinie wobec dziecka, gdzie zachodzi podejrzenie,
ze wobec niego przemoc stosujg rodzice/opiekunowie, jezeli jest to mozliwe dziatania z udziatem dziec-
ka przeprowadza sie w obecnosci osoby petnoletniej najblizsze;.

Dziatania z udziatem dziecka, co do ktdérego istnieje podejrzenie, ze jest dotkniete przemoca, powinny
by¢ prowadzone w miare mozliwosci w obecnosci psychologa.

Pracownik sktada zawiadomienie o podejrzeniu krzywdzenia do odpowiednich instytucji w zaleznosci od
rodzaju zgtaszanej sprawy:

1) do prokuratury lub policji;

2) do wiasciwego sadu rodzinnego;

3) do przewodniczgcego wiasciwego Zespotu Interdyscyplinarnego przesytajgc formularz ,Niebieska
Karta — A”, przez co uruchamia procedure w przypadku przemocy w rodzinie.

Dalszy tok postepowania lezy w kompetencjach instytucji wskazanych w ustepie poprzedzajgcym.

10. Dokumentacje zwigzang z procedurg interwencji umieszcza si¢ w dokumentaciji medycznej dziecka.

Procedury interwencji w przypadku krzywdzenia dziecka ze strony innego dziecka

1.
2.

3.

Kazda osoba podejrzewajgca krzywdzenie dziecka raportuje ten fakt kierownikowi oddziatu.

Fakt zidentyfikowania objawéw krzywdzenia u dziecka podlega obowigzkowi odnotowania w dokumen-
tacji medycznej.

Za prowadzenie interwencji odpowiedzialny jest kierownik oddziatu lub w przypadku jego nieobecno$ci
lekarz dyzurny.

Interwencja w przypadku podejrzenia popetnienia przestepstwa na szkode dziecka polega na sporza-
dzeniu pisemnego zawiadomienia opisujgcego doktadnie zdarzenie, ze wskazaniem danych pokrzyw-
dzonego (imie, nazwisko, PESEL) i potencjalnego sprawcy (co najmniej imi¢ i nazwisko i inne dane
umozliwiajgce identyfikacje), a nastepnie przestaniu do najblizszej jednostki policji lub prokuratury. W
przypadku popetnienia czynu karalnego na szkode dziecka przez osobe w wieku miedzy 10 a 17 rokiem
zycia, to nalezy sporzadzi¢ pisemne zawiadomienie. W przypadku popetnienia czynu karalnego przez
dziecko ponizej 10 rok zycia na szkode innego dziecka nalezy wystgpi¢ do sadu rodzinnego wtasciwego

ze wzgledu na zamieszkanie o wglad w sytuacje dziecka krzywdzgcego.

Niniejszy dokument jest wlasnosciag SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Jézefa Rostka w Raciborzu.
Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody petnomocnika lub dyrektora jest zabronione
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W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia, niz popetnienie przestepstwa konsultuje
sprawe z co najmniej dwiema osobami z personelu, w szczegdlnosci z psychologiem. Osoba odpowie-
dzialna za interwencje moze rozmawia¢ z osobami zaangazowanymi, w tym dzieckiem, osobg podej-
rzewang o krzywdzenie i Swiadkami.

W przypadku gdy dziecko doznaje przemocy ze strony rodzenstwa nalezy wszczac¢ procedure Niebie-
skiej Karty.

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

Procedury interwencji w przypadku krzywdzenia dziecka ze strony rodzica, opiekuna lub innych doro-

stych domownikéw

1.

W przypadku podejrzenia, ze zycie dziecka jest zagrozone lub grozi my ciezki uszczerbek na zdrowiu
Z uwagi na stosowanie wobec niego przemocy domowej, a w rodzinie sg lub moga by¢ inne dzieci, na-
lezy niezwiocznie poinformowaé Policje dzwonigc pod numer 112. Poinformowanie stuzb dokonuje
cztonek personelu, ktory pierwszy powzigt informacje o zagrozeniu.
W przypadku podejrzenia, ze opuszczenie przez dziecko szpitala w towarzystwie rodzica lub opiekuna
prawnego lub innej osoby bliskiej bedzie godzito w dobro dziecka, w tym zagrazato jego bezpieczen-
stwu, nalezy uniemozliwi¢ oddalenie sie dziecka i niezwtocznie wystgpi¢ do sgdu rodzinnego o wydanie
odpowiednich zarzgdzen opiekunczych.
Kazda osoba podejrzewajgca krzywdzenie dziecka raportuje ten fakt swojemu przetozonemu.
Fakt zidentyfikowania objawow krzywdzenia dziecka - pacjenta podlega obowigzkowemu odnotowaniu
w dokumentacji medyczne.
Za prowadzenie interwencji odpowiada kierownik oddziatu lub w czasie jego nieobecnosci lekarz dyzur-
ny.
Interwencja w przypadku podejrzenia popetnienia przestepstwa na szkode dziecka polega na sporza-
dzeniu pisemnego zawiadomienia, opisujgcego najbardziej doktadnie zdarzenie ze wskazaniem danych
pokrzywdzonego (imie, nazwisko, adres, PESEL) i potencjalnego sprawcy (co najmniej imie i nazwisko
i inne dane umozliwiajgce identyfikacje) oraz przestaniu go do najblizszej jednostki policji lub prokuratu-
ry.
W przypadku gdy dziecko doznaje innej formy krzywdy niz popetnienie przestepstwa na jego szkode ze
strony rodzicéw, opiekundw prawnych lub innych domownikéw:
a. Nalezy wszczg¢ procedure Niebieskiej karty poprzez wypetnienie formularza: Niebieska karta-A,
gdy zachowanie wobec dziecka stanowi przemoc domowa.
b. Gdy zachowanie nie stanowi przemocy domowej, a dziecko doswiadcza np. zaniedbania lub re-
lacje w rodzinie sg w inny sposoéb nieprawidtowe- nalezy wystgpi¢ do sadu rodzinnego o wglad
w sytuacje rodziny.
W przypadku, gdy doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka lub doszto do innego zagrozenia
dobra dziecka ze strony rodzicéw Iub opiekunéw prawnych nalezy wystgpi¢ do sgdu rodzinnego wia-

Sciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka o wglad w sytuacje dziecka.

Niniejszy dokument jest wlasnosciag SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Jézefa Rostka w Raciborzu.
Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody petnomocnika lub dyrektora jest zabronione
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9. W przypadkach niejasnych lub watpliwych osoba odpowiedzialna za interwencje konsultuje sprawe
z najmniej dwiema osobami z personelu, w szczegdlnosci z psychologiem. Osoba odpowiedzialna za
interwencje moze rozmawiac z osobami zaangazowanymi w tym dzieckiem, osobg podejrzewang o
krzywdzenie i $wiadkami.

10. W przypadku gdy nie jest jasne, jakiej krzywdy dziecko doswiadcza ze strony rodzica lub opiekuna
prawnego nalezy wszczg¢ procedure Niebieskiej karty.

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

Zasady ochrony dostepu do Internetu
1. Na terenie Szpitala dziecko korzysta z Internetu za zgodg rodzica/opiekuna prawnego i na udostepnio-
nym przez niego urzadzeniu.
2. W przypadku podejrzenia skrzywdzenia dziecka z wykorzystaniem nowoczesnych technologii, w tym za
pomoca sieci Internet (korzystanie przez dziecko ze stron zawierajgcych niebezpieczne tresci, upu-
blicznianie wizerunku dziecka w sposéb krzywdzacy lub osmieszajacy go — cyberprzemoc) podejmuje

sie dziatania zgodnie z w/w instrukcja.

Zasady ochrony wizerunku dziecka

1. Dane osobowe dziecka podlegajg ochronie na zasadach zgodnych z Rozporzgdzeniem Parlamentu Eu-
ropejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016.

2. Szczegétowe zasady przetwarzania danych osobowych dziecka w Szpitalu regulujg procedury Zinte-
growanego Systemu Zarzgdzania w tym m.in. Polityka ochrony danych osobowych.

3. Utrwalanie wizerunku dziecka (flmowanie, fotografowanie, nagrywanie gtosu dziecka) na terenie pla-
cowki i jego upubliczniane jest dopuszczalne za zgodg rodzica/opiekuna prawnego dziecka. Powyzsze
stosuje sie rowniez do przedstawicieli medidéw przygotowujgcych materiaty na terenie szpitala.

4. Jezeli wizerunek dziecka stanowi jedynie szczegét catosci, takiej jak: zgromadzenie, krajobraz, publicz-
na impreza, zgoda rodzica/opiekuna nie jest wymagana.

5. Podanie przedstawicielowi medidw danych kontaktowych do opiekuna dziecka mozliwe jest tylko za

wiedzg i zgodg tego opiekuna.

Monitoring stosowania i aktualizacji standardu
1. Dyrektor ds. medycznych jest odpowiedzialny za wdrozenie i stosowanie tego standardu.
2. Na polecenie Dyrektora ds. medycznych Petnomocnik ds. jakosci monitoruje realizacje standardoéw, re-
aguje na sygnaty naruszenia standardéw oraz proponuje zmiany w standardach.
3. Osoba, o ktérej mowa w ust. 2 niniejszego rozdziatu podczas auditow wewnetrznych monitoruje poziom

realizacji standardéw.

Niniejszy dokument jest wlasnosciag SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Jézefa Rostka w Raciborzu.
Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody petnomocnika lub dyrektora jest zabronione
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4. Zgodnie z procedurg ZSZ 1 ,Informacje udokumentowane” dokonuje sie oceny standardéw w celu za-

pewnienia ich dostosowania do aktualnych potrzeb oraz zgodnosci z obowigzujgcymi przepisami (co

najmniej 1 raz na 2 lata). Wnioski z przeprowadzonej oceny nalezy pisemnie udokumentowac.

Zasady i sposob udostepniania standardu

1. Pracownicy: kazdy nowozatrudniony pracownik jest zapoznawany ze standardem. Ewentualne zmiany

standardu sg przekazywane przez Petnomocnika ds. Zarzadzania Jako$cig do wszystkich pracowni-

kéw. Personel w odwiadczeniu potwierdza swoim podpisem zapoznanie sie z aktualnie obowigzujgcymi

wytycznymi.
2. Pacjenci: standard jest umieszczony na stronie internetowej Szpitala jak rowniez jest wywieszony na

tablicy ogtoszeniowej na kazdym oddziale. Kazdy pacjent ma rowniez prawo w razie koniecznosci o do-

datkowe ustne wyjasnienie.

7. DOKUMENTY ZWIAZANE:
Z niniejszg procedurg zwigzane sg nastepujace dokumenty:

8. ZALACZNIKI - brak

©

Procedury i Procedury ZSZ

. SPIS TRESCI, KARTA ZMIAN, ZATWIERDZENIA.

. PRZEDMIOT
. ZAKRES OBOWIAZYWANIA
. TERMINOLOGIA | SKROTY
. ODPOWIEDZIALNOSC
. OPIS PROCESU
. DOKUMENTY ZWIAZANE
. ZALACZNIKI
. SPIS TRESCI, KARTA ZMIAN, ZATWIERDZENIA

Procedura CO3 ,Postepowanie w przypadku zgtoszenia specyficznych grup pacjentéw”

Niniejszy dokument jest wlasnosciag SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Jézefa Rostka w Raciborzu.

Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody petnomocnika lub dyrektora jest zabronione
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Karta zmian
Zmiany
Akapitu
Nr Punktu lub frag- . . ) Podpis autora
zmiany | Podpunktu | mentu Opis zmiany Data zmiany zmiany
rozdziatu tekstu ze
strony nr
Zatwierdzenia
Zespot Imie i nazwisko KO Data Podpis
Opracowat Andrzej Zabek 15.02.2024 Podpis nieczytelny
Sprawdzit Szymon Stuchly 15.02.2024 Podpis nieczytelny
Sprawdzit PZJ Jolanta Robak-Bienko 15.02.2024 Podpis nieczytelny
Zatwierdzit DM Elzbieta Wielgos-Karpiriska 15.02.2024 Podpis nieczytelny

Niniejszy dokument jest wlasnosciag SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Jézefa Rostka w Raciborzu.
Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody petnomocnika lub dyrektora jest zabronione




