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Polityka oraz procedury ochrony dzieci przed krzywdzeniem

Preambuta

Naczelng zasada wszystkich dziatan podejmowanych przez pracownikéw Centrum Medycznego UNIMED jest
dziatanie dla dobra dziecka i w jego najlepszym interesie. Pracownicy Centrum Medycznego UNIMED traktujg
dzieci z szacunkiem oraz z uwzglednieniem ich potrzeb. Niedopuszczalne jest stosowanie przez pracownikéw
wobec dzieci przemocy w jakiejkolwiek formie. Pracownicy Centrum Medycznego UNIMED, realizujac te cele,
dziatajg w ramach obowigzujacego prawa, przepisow wewnetrznych danej komorki organizacyjnej oraz swoich

kompetencji.

Podstawy prawne Polityki ochrony dzieci

e Konwencja o prawach dziecka przyjeta przez Zgromadzenie Ogdlne Naroddw Zjednoczonych dnia 20 listopada 1989 r. (Dz. U. z
1991 r. Nr 120, poz. 526 z pdzn. zm.).

* Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz. U. Nr 78, poz. 483 z pdzn. zm.).

e Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzecznik Praw Pacjenta (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1545).

¢ Ustawa z dnia 6 stycznia 2000 r. o Rzeczniku Praw Dziecka (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 292).

e Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 633 z pdzn. zm.).

e Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 1731 z pdzn. zm.).
e Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 2702 z pdzn. zm.).

e Ustawa z dnia 25 wrze$nia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 168 z pdzn. zm.).

e Ustawa z dnia 8 czerwca 2001 r. o zawodzie psychologa i samorzadzie zawodowym

e Ustawa z dnia 1 grudnia 2022 r. o zawodzie ratownika medycznego oraz samorzadzie ratownikéw medycznych (Dz. U. poz. 2705)
(oczekuje na wejscie w zycie)

e Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 2123).
e Ustawa z dnia 4 lutego 2011 r. o opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3 (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 204 z pdzn. zm.).

¢ Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca 2011 r. w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na poszczegdlnych
rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebedacych przedsiebiorcami (Dz. U. Nr 151, poz. 896 z pozn. zm.).

¢ Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej (t.j. Dz. U. z 2021 r. poz. 1249).



» Ustawa z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscig na tle seksualnym (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 31
z poin. zm.)

e Ustawa z dnia 21 listopada 2008 r. o stuzbie cywilnej (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 1691).

¢ Ustawa z dnia 21 listopada 2008 r. o pracownikach samorzadowych (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 530).

e Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 1138 z pézn. zm.).

e Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks postepowania karnego (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz. 1375 z pdzn. zm.).

e Ustawa z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej (t.j. Dz. U.z 2022 r. poz. 447 z pdzn. zm.).

e Ustawa z dnia 28 lipca 2023 r. 0 zmianie ustawy - Kodeks rodzinny i opiekuriczy oraz niektdrych innych ustaw (Dz. U. poz. 1606).
e Ustawa z dnia 25 lutego 1964 r. Kodeks rodzinny i opiekunczy (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 1359 z pdzn. zm.).

e Ustawa z dnia 17 listopada 1964 r. Kodeks postepowania cywilnego (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1550 z pdzn. zm.).

Stowniczek pojec/objasnienie terminéw uzywanych w dokumencie Polityka
ochrony dzieci

1. Standardy Ochrony Dzieci (SOD) — to zasady wprowadzane w instytucjach, organizacjach, placéwkach, ktore Swiadczg ustugi na rzecz
dzieci, pracujg z dzie¢mi i/lub w ktérych dzieci przebywajg bez opieki rodzicéw/opiekundéw prawnych (os$wiata, placowki pobytu
statego, turystyka, pomoc humanitarna etc.) w celu ochrony dzieci przed krzywdzeniem.

2. Dziecko — kazda osoba do ukonczenia 18 roku zycia.

3. Placéwka systemu ochrony zdrowia, placéwka medyczna — kazda placéwka prowadzaca dziatalnos¢ leczniczg bez wzgledu na forme

prawnag i zrédfo finansowania, $wiadczgca ustugi dzieciom lub dziatajgca na rzecz dzieci.

4. Kierownictwo — osoba, organ lub podmiot, ktory w strukturze danej placéwki zgodnie z obowigzujgcym prawem i/lub wewnetrznymi

dokumentami jest uprawniony do podejmowania decyzji o dziataniach instytucji.

5. Krzywdzenie dziecka — popetnienie czynu zabronionego lub czynu karalnego na szkode dziecka, przemoc wobec dziecka lub

zagrozenie dobra dziecka, w tym jego zaniedbanie.

6. Personel — kazdy pracownik placowki medycznej bez wzgledu na forme zatrudnienia, w tym wspotpracownik, stazysta, wolontariusz

lub inna osoba, ktdra z racji petnionej funkcji lub zadan ma (nawet potencjalny) kontakt z dzie¢mi.

7. Opiekun dziecka — osoba uprawniona do reprezentacji dziecka, w szczegdlnosci jego rodzic lub opiekun prawny, a takze rodzic

zastepczy.

8. Przez krzywdzenie dziecka nalezy rozumie¢ popetnienie czynu zabronionego lub czynu karalnego na szkode dziecka przez

jakakolwiek osobe, w tym pracownika placowki, lub zagrozenie dobra dziecka, w tym jego zaniedbywanie.

9. Osoba odpowiedzialna za Polityke ochrony dzieci przed krzywdzeniem to wyznaczony przez kierownictwo placéwki pracownik

sprawujacy nadzér nad realizacja Polityki ochrony dzieci przed krzywdzeniem w placowce.

10. Dane osobowe dziecka to wszelkie informacje umozliwiajace identyfikacje dziecka.



Zasady rekrutacji personelu

Rekrutacja pracownikow placéwki odbywa sie zgodnie z zasadami bezpiecznej rekrutacji personelu. Zasady stanowig Zatgcznik nr 1

do niniejszej Polityki.

Procedury interwencji w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka

Kazda osoba bedaca cztonkiem Personelu jest zobowigzana i uprawniona do reagowania, w przypadku podejrzenia, ze dziecku dzieje
sie krzywda. Szczegdtowa procedura reagowania w przypadku podejrzenia, ze dziecku dzieje sie krzywda zostata okreslona w

Zatgczniku nr 2 do niniejszej Polityki.

Zasady bezpiecznych relacji pomiedzy personelem placowki a dzie¢mi

Pracownicy znaja i stosujg zasady bezpiecznych relacji personel—dziecko ustalone w Centrum Medycznym UNIMED. Zasady stanowig

Zatgcznik 3 do niniejszej Polityki.

Zasady ochrony danych osobowych oraz wizerunku dzieci w placéwce

1. Placéwka zapewnia najwyzsze standardy ochrony danych osobowych dzieci zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.
2. Placéwka, uznajac prawo dziecka do prywatnosci i ochrony débr osobistych, zapewnia ochrone wizerunku dziecka.
3. Wytyczne dotyczace zasad publikacji wizerunku dziecka stanowig Zatgcznik 4 do niniejszej Polityki.

4. Pracownikowi placéwki nie wolno umozliwiac¢ przedstawicielom mediow utrwalania wizerunku dziecka (filmowanie, fotografowanie,

nagrywanie gtosu dziecka) na terenie placéwki bez pisemnej zgody rodzica lub opiekuna prawnego dziecka.

5. W celu uzyskania zgody, o ktérej mowa powyzej, pracownik placéwki moze skontaktowac sie z opiekunem dziecka i ustali¢ procedure
uzyskania zgody. Niedopuszczalne jest podanie przedstawicielowi mediow danych kontaktowych do opiekuna dziecka — bez wiedzy i

zgody tego opiekuna.

6. Jezeli wizerunek dziecka stanowi jedynie szczegdt catosci, takiej jak: zgromadzenie, krajobraz, publiczna impreza, zgoda rodzica lub

opiekuna prawnego na utrwalanie wizerunku dziecka nie jest wymagana.

7. Upublicznienie przez pracownika placéwki wizerunku dziecka utrwalonego w jakiejkolwiek formie (fotografia, nagranie audio-wideo)

wymaga pisemnej zgody rodzica lub opiekuna prawnego dziecka.

8. Pisemna zgoda, o ktérej mowa w ust. 1, powinna zawierac informacje, gdzie bedzie umieszczony zarejestrowany wizerunek i w jakim

kontekscie bedzie wykorzystywany (np. ze umieszczony zostanie na stronie youtube.com w celach promocyjnych).



Zasady bezpiecznego korzystania z internetu i medidw elektronicznych

Placéwka, zapewniajgc dzieciom dostep do internetu, jest zobowigzana podejmowac dziatania zabezpieczajace dzieci przed dostepem
do tresci, ktore mogg stanowi¢ zagrozenie dla ich prawidtowego rozwoju; w szczegdlnosci nalezy zainstalowac i aktualizowac

oprogramowanie zabezpieczajace.

Osoba odpowiedzialna za kwestie zwigzane z ochrong dzieci

1. Kierownictwo placowki wyznacza Pawta Matek jako osobe odpowiedzialng za Polityke ochrony dzieci w placéwce.

2.0soba, o ktérej mowa w punkcie poprzedzajgcym, jest odpowiedzialna za monitorowanie realizacji Polityki, za reagowanie na sygnaty

naruszenia Polityki i prowadzenie rejestru zgtoszen oraz za proponowanie zmian w Polityce.

Monitoring

1. Osoba odpowiedzialna za kwestie zwigzane z ochrong dzieci, przeprowadza wsrdd pracownikow placowki, raz na 12 miesiecy,

ankiete monitorujaca poziom realizacji Polityki. Wzdr ankiety stanowi Zatgcznik nr 5 do niniejszej Polityki.
2. W ankiecie pracownicy placéwki moga proponowac zmiany Polityki oraz wskazywac naruszenia Polityki w placéwce.

3. Osoba, o ktérej mowa w pkt. 1 niniejszego paragrafu, dokonuje opracowania wypetnionych przez pracownikdéw placowki ankiet.

Sporzadza na tej podstawie raport z monitoringu, ktéry nastepnie przekazuje kierownictwu placowki.

4. Kierownictwo placowki wprowadza do Polityki niezbedne zmiany i ogtasza pracownikom placéwki nowe brzmienie Polityki.

Przepisy koncowe
1. Polityka wchodzi w zycie z dniem jej ogtoszenia.

2. Ogtoszenie nastepuje w sposob dostepny dla pracownikdéw placéwki, w szczegdlnosci poprzez przestanie jej tekstu droga

elektroniczng oraz umieszczenie na dyskach wspotdzielonych placéwki w zaktadce ,Procedury”.

3. W ciggu 14 dni od ogtoszenia Polityki kazdy z pracownikdéw zobowigzany jest zapoznac sie z nig i poswiadczy¢ to stosownym

oswiadczeniem.



ZAtACZNIK NR 1

Zasady bezpiecznej rekrutacji
Zasady bezpiecznej rekrutacji w Centrum Medycznym UNIMED:

1. Poznaj dane kandydata/kandydatki, ktére pozwolg Ci jak najlepiej poznac jego/jej kwalifikacje, w tym stosunek do wartosci

podzielanych przez placéwke, takich jak ochrona praw dzieci i szacunek do ich godnosci.

Placéwka musi zadba¢, aby osoby przez nig zatrudnione (w tym osoby pracujgce na podstawie umowy zlecenie oraz
wolontariusze/stazysci) posiadaty odpowiednie kwalifikacje do pracy z dzie¢mi oraz byty dla nich bezpieczne. Aby sprawdzi¢ powyzsze,
w tym stosunek osoby zatrudnianej do dzieci i podzielania wartosci zwigzanych z szacunkiem wobec nich oraz przestrzegania ich praw,
placéwka moze zgdac danych (w tym dokumentow) dotyczacych:

a. wyksztatcenia,

b. kwalifikacji zawodowych,

c. przebiegu dotychczasowego zatrudnienia kandydata/kandydatki.

W kazdym przypadku placéwka musi posiadac dane pozwalajace zidentyfikowac osobe przez nig zatrudniona, niezaleznie od podstawy

zatrudnienia. Placéwka powinna zatem znac:

a. imie (imiona) i nazwisko,

b. date urodzenia,

c. dane kontaktowe osoby zatrudnianej.

2. Popro$ kandydata/kandydatke o referencje z poprzednich miejsc zatrudnienia.

Placowka moze prosi¢ kandydata/kandydatke o przedstawienie referencji od poprzedniego pracodawcy lub o podanie kontaktu do
osoby, ktdra takie referencje moze wystawic¢. Podstawa dostarczenia referencji lub kontaktu do bytych pracodawcéw jest zgoda
kandydata/kandydatki. Niepodanie takich danych w swietle obowigzujgcych przepiséw nie powinno rodzi¢ dla tej osoby negatywnych
konsekwencji w postaci np. odmowy zatrudnienia wytgcznie w oparciu o te podstawe. Placowka nie moze samodzielnie prowadzi¢ tzw.
screeningu osob ubiegajacych sie o prace, gdyz ograniczajg jg w tym zakresie przepisy ogdlnego rozporzadzenia o ochronie danych

osobowych oraz Kodeksu pracy.

3. Pobierz dane osobowe kandydata/kandydatki, w tym dane potrzebne do sprawdzenia jego/jej danych w Rejestrze Sprawcow

Przestepstw na Tle Seksualnym.

Przed dopuszczeniem osoby zatrudnianej do wykonywania obowigzkéw zwigzanych z wychowaniem, edukacjg, wypoczynkiem,
leczeniem matoletnich lub z opieka nad nimi placéwka jest zobowigzana sprawdzi¢ osobe zatrudniang w Rejestrze Sprawcow
Przestepstw na Tle Seksualnym — rejestr z dostepem ograniczonym. Rejestr dostepny jest na stronie: rps.ms.gov.pl. By moc uzyskac

informacje z rejestru z dostepem ograniczonym, konieczne jest uprzednie zatozenie profilu placowki.
Aby sprawdzi¢ osobe w Rejestrze placowka potrzebuje nastepujgcych danych kandydata/ kandydatki:
a. imie i nazwisko,

b. data urodzenia,



c. pesel,

d. nazwisko rodowe,

e. imie ojca,

f. imie matki.

4. Pobierz zaswiadczenie kandydata/kandydatki z Krajowego Rejestru Karnego, jezeli zezwalajg na to przepisy prawa. Gdy pozwalajg
na to przepisy prawa, placéwka jest zobowigzana do domagania sie od osoby zatrudnianej zaswiadczenia z Krajowego Rejestru
Karnego. Zaswiadczenia z KRK mozna domagac sie wytgcznie w przypadkach, gdy przepisy prawa wprost wskazujg, ze pracownikéw w
zawodach lub na danych stanowiskach obowigzuje wymodg niekaralnosci. Wymog niekaralnosci obowigzuje m.in. pracownikow

samorzadowych oraz nauczycieli, w tym nauczycieli zatrudnionych w placéwkach publicznych oraz niepublicznych.

5. Popro$ kandydata/kandydatke o ztozenie oswiadczenia o niekaralnosci oraz o toczacych sie postepowaniach przygotowawczych,
sgdowych i dyscyplinarnych.



ZAtACZNIK NR 2

Procedura interwencji w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka

Procedura interwencji w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka w Centrum Medycznym UNIMED:

1. Kazda osoba bedgca cztonkiem Personelu Centrum Medycznego UNIMED jest zobowigzana i uprawniona do reagowania, w

przypadku podejrzenia, ze dziecku -pacjentowi dzieje sie krzywda.

2. Za Personel Centrum Medycznego UNIMED uznaje sie pracownikow, wspotpracownikow, niezaleznie od podstawy zatrudnienia (w
tym osoby $wiadczace ustugi w oparciu o umowy cywilnoprawne, wolontariuszy, studentéw, rezydentow, stazystow, praktykantow),
petnionych stanowisk (lekarze, pielegniarki, ratownicy medyczni, inni pracownicy medyczni, psychologowie, psychoterapeuci, personel

administracyjny, pomocniczy, w tym sprzatajacy i pilnujacy porzadku).

3. Niniejsza procedura ma za cel wspiera¢ cztonkow Personelu w realizowaniu prawnego i spotecznego obowigzku reagowania w
sytuacji podejrzenia krzywdzenia dziecka. Personel wykonujgcy zawody medyczne jako osoby odpowiednio przygotowane do stawiania

diagnoz medycznych petnig jedng z najwazniejszych rél w procesie rozpoznawania krzywdzenia dziecka.

4. Fakt zidentyfikowania objawdéw krzywdzenia u dziecka - pacjenta podlega obowigzkowemu odnotowaniu w dokumentacji

medycznej.

5. Naruszenie obowigzku reagowania moze zostac¢ uznane za cigezkie naruszenie obowigzkéw pracowniczych lub kontraktowych i jako

takie prowadzi¢ do rozwigzania umowy z osobg dopuszczajgca sie tego naruszenia.

6. Zrodtem krzywdy dziecka moze by¢ zachowanie osoby bedacej cztonkiem Personelu Centrum Medycznego UNIMED zachowanie

rodzicéw lub opiekundw prawnych dziecka, badz innej osoby bliskiej, a takze innych dzieci.

7. Krzywda dziecka moze przybierac rézne formy:

a. popetniono przestepstwo na szkode dziecka (np. wykorzystanie seksualne, znecanie sie nad dzieckiem);

b. doszto do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestepstwem, takiej jak np. krzyk, kary fizyczne, ponizanie;
c. doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka (np. zwigzanych z zywieniem, higieng czy zdrowiem).

8. W przypadku podejrzenia, ze zycie dziecka jest zagrozone lub grozi mu ciezki uszczerbek na zdrowiu z uwagi stosowanie wobec
niego przemocy domowej, a w rodzinie sg lub mogg by¢ inne dzieci, nalezy niezwtocznie poinformowac Policje dzwoniac pod numer

112. Poinformowania stuzb dokonuje cztonek Personelu, ktory pierwszy powzigt informacje o zagrozeniu.

9. W przypadku podejrzenia, ze opuszczenie przez dziecko Centrum Medycznego UNIMED w towarzystwie rodzica lub opiekuna
prawnego bedzie godzito w dobro dziecka, w tym zagrazato jego bezpieczenstwu, nalezy uniemozliwi¢ oddalenie sie dziecka i

niezwtocznie wystapi¢ do sgdu rodzinnego o wydanie odpowiednich zarzadzen opiekuriczych.

10. Kazda osoba podejrzewajgca krzywdzenie dziecka raportuje ten fakt kierownikowi poradni, w ktorej jest zatrudniona (np. kierownik

poradni leczenia uzaleznien), badz bezposredniemu przetozonemu (personel administracyjny i porzadkowy).

11. Za prowadzenie interwencji odpowiada kierownik danej poradni lub inna osoba, wskazana na state lub doraznie do prowadzenia

interwencji.

12. W przypadku, gdy do ujawnienia krzywdzenia dziecka doszto po godzinie pracy kierownika poradni, a sprawa wymaga pilnego

dziatania osobg odpowiedzialng za prowadzenie interwencji jest pracownik ktory pozyskat informacje o krzywdzeniu dziecka.



13. Interwencja w przypadku podejrzenia popetnienia przestepstwa na szkode dziecka polega sporzgdzeniu 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 umozliwiajace identyfikacje, np. relacja do dziecka — ojciec, matka, miejsce
zamieszkania albo miejsce pracy badz nauki) przestaniu go do najblizszej jednostki Policji lub prokuratury. W przypadku popetnienia
czynu karalnego na szkode dziecka przez osobe ponizej 17 roku zycia takze nalezy sporzadzi¢ pisemne zawiadomienie.

14. W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia, niz popetnienie przestepstwa na jego szkode:

a. Ze strony cztonka personelu:

i. W sytuacji, gdy zachowanie byto jednorazowe i o niewielkiej intensywnosci wykroczenia w dobra dziecka nalezy przeprowadzi¢

rozmowe dyscyplinujaca z pracownikiem lub wspdtpracownikiem,

ii. W sytuacji gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne, w szczegdlnosci gdy doszto do dyskryminacji lub naruszenia godnosci dziecka,
nalezy zarekomendowac rozwigzanie stosunku prawnego z osobg, ktéra dopuscita sie krzywdzenia. Jezeli cztonek Personelu, ktory
dopuscit sie krzywdzenia, nie jest bezposrednio zatrudniony przez Centrum Medyczne UNIMED, lecz przez podmiot trzeci wowczas

nalezy zarekomendowac zawieszenie wspdtpracy z tg osoba, a w razie potrzeby rozwigza¢ umowe z organizacjg lub instytucja

wspotpracujaca.

b. Ze strony rodzicéw, opiekundw prawnych lub innych domownikéw:

i. Nalezy wszczag¢ procedure Niebieskie Karty poprzez wypetnienie formularza Niebieska Karta — A, gdy zachowanie wobec dziecka

stanowi przemoc domowa

ii. Gdy zachowanie nie stanowi przemocy domowej lub nie jest jasne, jak je zakwalifikowaé — nalezy wystgpi¢ do sadu rodzinnego o

wglad w sytuacje rodziny

c. Ze strony innego dziecka:

i. Nalezy wystapi¢ do sgdu rodzinnego witasciwego ze wzgledu na zamieszkanie dziecka o wglad w sytuacje dziecka krzywdzacego.

15. W przypadku, gdy doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka lub doszto do innego zagrozenia dobra dziecka:

a. Ze strony cztonka personelu

i. Nalezy przeprowadzi¢ rozmowe dyscyplinujgca a w razie potrzeby zastosowac konsekwencje dyscyplinarne, tgcznie z rozwigzaniem

stosunku prawnego z tg 0sobg;

b. Ze strony rodzicéw lub opiekundw prawnych:

i. Nalezy wystgpic¢ do sadu rodzinnego wtasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka o wglad w sytuacje dziecka.

16. W przypadkach niejasnych lub watpliwych osoba odpowiedzialna za interwencje konsultuje sprawe z co 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 Swiadkami.

17. W przypadku, gdy nie jest jasne, jakiej krzywdy dziecko doswiadcza ze strony rodzica lub opiekuna prawnego nalezy wszczgé

procedure Niebieskie Karty.

18. W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony cztonka personelu nalezy niezwtocznie odsunac te osobe od wszelkich

form kontaktu z dzie¢mi, az do czasu wyjasnienia sprawy.



19. W przypadku wszczecia postepowania karnego przeciwko cztonkowi personelu w zwigzku z popetnieniem przestepstwa przeciwko
dzieciom nalezy bezwzglednie i natychmiastowo odsungc te osobe od wszelkich form kontaktu z dzie¢mi az do czasu prawomocnego

zakonczenia postepowania.

20. Podejrzenie krzywdzenia dziecka, niezaleznie od osoby odpowiedzialnej za krzywdzenie, jest zdarzeniem niepozadanym i jako takie
podlega raportowaniu do petnomocnik ds. jakosci zgodnie z regutami obowigzujgcymi dang jednostke. Petnomocnik ds. jakosci
prowadzi rejestr zgtoszen dotyczgcych krzywdzenia dziecka, zawierajgcy co najmniej liczbe poszczegdlnych przypadkow krzywdzenia,
ze wskazaniem jednostki zgtaszajgcej, osoby odpowiedzialnej za krzywdzenie (rodzic/opiekun prawny, cztonek Personelu, inne dziecko)
oraz rodzaju podjetej interwencji (zawiadomienie o mozliwosci popetnienia przestepstwa, wniosek o wglad w sytuacje rodziny,

wszczecie procedury Niebieskie Karty) oraz daty interwencji.

21. W przypadku, gdy krzywdzenia dziecka dopuscit sie kierownik jednostki/osoba odpowiedzialna za interwencje wowczas osoba,
ktora dostrzegta krzywdzenie przekazuje informacje o tym fakcie bezposrednio do petnomocnika ds. jakosci, na adres email:
malek@unimed-nzoz.pl. W takim przypadku za prowadzenie interwencji odpowiedzialny jest petnomocnik ds. jakosci, do ktérego

stosuje sie wszelkie zapisy dotyczace kierownika jednostki przewidziane niniejsza procedura.

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

ZAtACZNIK NR 3



Zasady bezpiecznego kontaktu personelu z dzieckiem-pacjentem

Zasady bezpiecznego kontaktu personelu z dzieckiem-pacjentem w Centrum Medycznym UNIMED:
We wszystkich dziataniach podejmowanych wobec dziecka kierujemy sie dobrem dziecka i jego najlepszym interesem. Dziecko-pacjent
jest zawsze podmiotem naszych poczynan. W kazdej interakcji z dzieckiem bierzemy pod uwage jego wiek, sytuacje medyczna,

mozliwosci poznawcze i indywidualne potrzeby. Niniejsze zasady zostaty spisane w celu okreslenia ram profesjonalnych relacji z

dzieckiem-pacjentem i wskazania dobrych praktyk, a takze zachowan, ktére nigdy nie powinny mie¢ miejsca.

Dobre praktyki

WSTEP

Maty pacjent ma prawo, aby rodzice/opiekunowie towarzyszyli mu podczas leczenia i korzystania ze swiadczen medycznych zawsze,

gdy tego potrzebuje. W kontakcie z dzieckiem-pacjentem i jego rodzicami lub opiekunami zachowuj:
e 7yczliwosé, empatie i szacunek
e wrazliwos¢ kulturowg

* postawe nieoceniajaca.

PRAWO DO INFORMACII (kontakt bezposredni z dzieckiem)
1. Zanim zaopiekujesz sie matym pacjentem, przedstaw sie i powiedz, kim jestes.

2. Przekazuj dziecku informacje w sposéb dostosowany do jego wieku, przy uzyciu prostego jezyka. Informuj o tym, co robisz i co sie z

nim dzieje lub bedzie dziaé. Sprawdzaj, czy dziecko rozumie sytuacje oraz skutki dziatan medycznych lub terapeutycznych.

3. Upewnij sie, ze dziecko wie o mozliwosci zadawania pytan osobom z personelu.

4. W komunikacji z dzieckiem-pacjentem zachowaj uczciwos¢, tzn. méw prawde i zwracaj uwage innym cztonkom personelu na

potrzebe méwienia dzieciom prawdy. Zawsze uwzgledniaj kontekst (wiek, sytuacje i poziom rozwoju dziecka).

5. Korzystaj z alternatywnych form komunikacji z dzieckiem, ktére tego potrzebuje.

ZAPEWNIENIE MALYM PACJENTOM SPRAWCZOSCI
6. Zwracaj sie do dziecka po imieniu w formie preferowanej przez dziecko.

7. Pamietaj, ze to dziecko jest podmiotem Twoich dziatan. Nie rozmawiaj z rodzicem/opiekunem w taki sposdb, jakby dziecko byto

nieobecne podczas rozmowy.

8. W miare mozliwosci konsultuj z dzieckiem kwestie pozamedyczne, jesli wiesz, ze danie dziecku wyboru nie bedzie miato wptywu na

jakosc leczenia, i przedstawiaj mu opcje do wyboru.



9. Uszanuj prawo dziecka do zmiany nastroju, zmiany zdania oraz potrzebe oswojenia sie z nowa sytuacjg i miejscem.

POSZANOWANIE INTYMNOSCI DZIECKA

10. Podczas badania medycznego odstaniaj ciato dziecka partiami. W trakcie badania dziecku powinien towarzyszy¢ rodzic/opiekun lub

inna osoba z personelu.

11. Kontakt fizyczny z dzieckiem, ktéry jest niezwigzany z udzielaniem $wiadczenia medycznego, moze odbywac sie wytgcznie za zgoda
dziecka i zgodnie z jego potrzeba. Zanim przytulisz, pogtaszczesz czy wezmiesz dziecko na kolana, aby np. je pocieszy¢ lub uspokoic,

zapytaj je, czy tego potrzebuje.

12. Szanuj potrzeby hospitalizowanego dziecka, w tym prawo do odpoczynku, np. snu, ciszy nocnej, przyciemnionych swiatet w nocy.

WSPOtPRACA Z RODZICAMI/OPIEKUNAMI

13. Informuj dziecko i rodzicéw/opiekundéw o zasadach obowigzujgcych w placowce. Podkreslaj znaczenie ich przestrzegania dla

minimalizowania dyskomfortu wszystkich pacjentéw. Zachecaj do czytania informacji.

14. Zadbaj o to, aby rodzic byt informowany o biezgcej sytuacji medycznej dziecka.

15. Wspdtpracuj z rodzicami/opiekunami w procesie przygotowania i uspokojenia dziecka; spytaj, co dziecko lubi, na co reaguje

niekorzystnie, a na co pozytywnie.

OCHRONA DZIECI PRZED KRZYWDZENIEM

16. Jesli widzisz lub podejrzewasz, ze dziecku dzieje sie krzywda, reaguj.

17. W sytuacji, gdy rodzic/opiekun lub inna osoba z personelu straszy dziecko, udziela mu nieprawdziwych informacji, bagatelizuje

potrzeby i odczucia dziecka, zareaguj i przypomnij o zasadach komunikacji z dzieckiem.

18. Jezeli co$ w zachowaniu dziecka lub rodzica/opiekuna budzi twdj niepokdj, popros inng osobe z personelu o obecnosé podczas

badania/wizyty.

19. Zwrdé¢ uwage na to, aby na terenie szpitala przebywaty wytgcznie osoby uprawnione.

NIGDY

1. Nie naruszaj prawa dziecka do intymnosci i prywatnosci. Nie ujawniaj danych osobowych ani wrazliwych.

2. Nie omawiaj sytuacji dziecka ponad jego gtowa, ignorujac jego obecnosc.

3. Nie ograniczaj mozliwosci pobytu rodzica przy dziecku. Nie lekcewaz tego, ze rodzic dobrze zna dziecko, jego potrzeby i upodobania.

4. Nie strasz dziecka i nie szantazuj w celu nakfonienia do wspétpracy.

5. Nie ignoruj i nie bagatelizuj odczu¢ dziecka, np. strachu, leku przed bélem, niepewnosci co do nowej sytuacji.



6. Nie méw nieprawdy, np. twierdzac, ze nie bedzie bolato, kiedy wiesz, ze moze bolec.

7. Nie wyciggaj pochopnych wnioskdéw o dziecku i rodzinie, jesli nie sg uzasadnione profesjonalng wiedzg i oceng (np. wynikajg z

zastosowania arkusza ryzyka).
8. Nie zaktadaj, ze dziecko i jego rodzice/opiekunowie wiedzg, jak dziata szpital lub poradnia i jakie zasady w nich obowigzujg.

9. Nie dopuszczaj do sytuacji, w ktérych dzieci-pacjenci i ich rodzice/opiekunowie czujg sie dyskryminowani lub otrzymujg nizszy

standard opieki.

10. Nie krzycz, nie zawstydzaj, nie upokarzaj, nie lekcewaz i nie obrazaj dziecka ani jego rodzicow/opiekundw.

Zasady bezpiecznego kontaktu personelu z dzieckiem-pacjentem — wersja dla dzieci

Zasady bezpiecznego kontaktu personelu z dzieckiem-pacjentem w Centrum Medycznym UNIMED— wersja dla dzieci
Jestes dla nas wazny! - czyli co robimy, aby dzieci czuty sie u nas jak najlepiej

Jeste$ tu, poniewaz wymagasz/potrzebujesz naszej pomocy. W naszej placéwce pracujg lekarki i lekarze, pielegniarki i pielegniarze,

ratownicy, terapeuci, psycholodzy,, a takze cata masa innych specjalistow, ktérzy chcg pomagac dzieciom.

W naszej pracy kierujemy sie réznymi zasadami i nie wszystkie dotyczg tylko leczenia. Te, ktére czytasz, sg skierowane do dzieci.

Wyjasnimy Ci w nich, co bedziemy robi¢, abys czut/a sie dobrze jako nasz pacjent.
1. Mozesz nam powiedzie¢, jak powinnismy sie do Ciebie zwracac

2. Masz prawo wiedzie¢, jak nazywa sie osoba, ktéra Cie leczy i czym sie zajmuje. Jesli sama zapomni sie przedstawi¢, mozesz jg o to

spytac.

3. Jezeli czegos$ nie rozumiesz lub nie wiesz, na czym polega Twoje leczenie, w jaki sposob przebiega¢ ma zabieg lub diagnostyka, a

chcesz sie tego dowiedzie¢ — pytaj Smiato! Postaramy sie to wyjasnic.
4. Bedziemy Cie traktowac z szacunkiem. Nie bedziemy Ci méwic, ze nie boli, jesli moze zabolec.

5. Chcemy, zebys zawsze czut/czuta, ze Twoje zdrowie, potrzeby i uczucia sg dla nas wazne. Jesli chciat/a/bys powiedzie¢ nam o tym,

co Ci sie podoba lub nie podoba w naszym zachowaniu, w poradni czy w szpitalu — zréb to, postaramy sie wystuchac Cie z uwaga.

6. Bedziemy starali sie badac¢ Cie delikatnie i da¢ Ci czas na oswojenie sie z sytuacja. Czasem moze to jednak nie by¢ mozliwe, jezeli

bedziemy musieli udzieli¢ tej pomocy szybko z uwagi na Twoje zdrowie.

7. lezeli potrzebujesz przytulenia lub pocieszenia, mozesz nas o to poprosi¢. Nie zawsze bedziemy mogli da¢ Ci tyle czasu, ile

potrzebujesz, ale bedziemy sie starac. Nie bedziemy Cie przytula¢ bez Twojej zgody.

8. Bedziemy starali sie pytac Cie o zdanie w sprawach, w ktérych mozemy da¢ Ci wybor.



O czym jeszcze warto wiedziec:

- Jezeli wydarzyto sie cos, co Cie niepokoi, kto$ Cie skrzywdzit lub przekroczyt Twoje granice, mozesz o tym powiedzie¢ pracownikowi
medycznemu (np. lekarzowi, pielegniarce, rejestratorce) i poprosi¢ o pomoc. Postaramy sie rozwigzac ten problem w taki sposob, abys

byt/a bezpieczny/a.

- Czasem jestesmy zabiegani i zmeczeni, mozemy nie miec czasu, aby z Tobg dtuzej porozmawiac, bo czekajg na nas dzieci, ktore pilnie
potrzebujg naszej pomocy. Prosimy, nie zniechecaj sie. W takiej sytuacji postaramy sie wskazac Ci kogos, kto bedzie mogt odpowiedziec

na Twoje pytania i zaopiekowac sie Twoim problemem.



ZALACZNIK NR 4

Zasady ochrony wizerunku i danych osobowych dzieci
Zasady ochrony wizerunku i danych osobowych dzieci w Centrum Medycznym UNIMED
NASZE WARTOSCI

1. W naszych dziataniach kierujemy sie odpowiedzialnoscig i rozwaga wobec utrwalania, przetwarzania, uzywania i publikowania

wizerunkow dzieci.

2. Dzielenie sie zdjeciami i filmami z naszych aktywnosci stuzy celebrowaniu sukceséw dzieci, dokumentowaniu naszych dziatan i zawsze
ma na uwadze bezpieczenstwo dzieci. Wykorzystujemy zdjecia/nagrania pokazujace szeroki przekroj dzieci — chtopcow i dziewczeta,
dzieci w réznym wieku, o réznych uzdolnieniach, stopniu sprawnosci i reprezentujgce rézne grupy etniczne.

3. Dzieci majg prawo zdecydowac, czy ich wizerunek zostanie zarejestrowany i w jaki sposdb zostanie przez nas uzyty.

4. Zgoda rodzicéw/opiekundéw prawnych na wykorzystanie wizerunku ich dziecka jest tylko wtedy wigzaca, jesli dzieci i
rodzice/opiekunowie prawni zostali poinformowani o sposobie wykorzystania zdje¢/nagran i ryzyku wigzacym sie z publikacja
wizerunku.

Dbamy o bezpieczenstwo wizerunkéw dzieci poprzez:

1. Pytanie o pisemng zgode rodzicéw/opiekundw prawnych oraz o zgode dzieci przed zrobieniem i publikacjg zdjecia/nagrania.

2. Udzielenie wyjasnien, do czego wykorzystamy zdjecia/nagrania i w jakim kontekscie, jak bedziemy przechowywac te dane i jakie

potencjalne ryzyko wigze sie z publikacjg zdje¢/ nagran online.

3. Unikanie podpisywania zdje¢/nagran informacjami identyfikujgcymi dziecko z imienia i nazwiska. Jesli konieczne jest podpisanie

dziecka uzywamy tylko imienia.

4. Rezygnacje z ujawniania jakichkolwiek informacji wrazliwych o dziecku dotyczacych m.in. stanu zdrowia, sytuacji materialnej, sytuacji

prawnej i powigzanych z wizerunkiem dziecka (np. w przypadku zbiérek indywidualnych organizowanych przez naszg instytucje).
5. Zmniejszenie ryzyka kopiowania i niestosownego wykorzystania zdje¢/nagran dzieci poprzez przyjecie zasad:

e wszystkie dzieci znajdujgce sie na zdjeciu/nagraniu muszg by¢ ubrane, a sytuacja zdjecia/nagrania nie jest dla dziecka ponizajaca,

o$mieszajaca ani nie ukazuje go w negatywnym kontekscie,

e zdjecia/nagrania dzieci powinny sie koncentrowac na czynnosciach wykonywanych przez dzieci i w miare mozliwosci przedstawiac

dzieci w grupie, a nie pojedyncze osoby.

6. Rezygnacje z publikacji zdje¢ dzieci, nad ktérymi nie sprawujemy juz opieki, jesli one lub ich rodzice/opiekunowie prawni nie wyrazili

zgody na wykorzystanie zdje¢ po odejsciu z instytucji.

7. Przyjecie zasady, ze wszystkie podejrzenia i problemy dotyczace niewtasciwego rozpowszechniania wizerunkow dzieci nalezy

rejestrowac i zgtaszac dyrekcji, podobnie jak inne niepokojgce sygnaty dotyczace zagrozenia bezpieczenstwa dzieci.
Rejestrowanie wizerunkéw dzieci do uzytku Centrum Medycznego UNIMED
W sytuacjach, w ktorych nasza instytucja rejestruje wizerunki dzieci do wtasnego uzytku, deklarujemy, ze:

1. Dzieci i rodzice/opiekunowie prawni zawsze bedg poinformowani o tym, ze dane wydarzenie bedzie rejestrowane.



2. Zgoda rodzicdw/opiekundw prawnych na rejestracje wydarzenia zostanie przyjeta przez nas na pismie.

3. Jesli rejestracja wydarzenia zostanie zlecona osobie zewnetrznej (wynajetemu fotografowi lub kamerzyscie) zadbamy o

bezpieczenstwo dzieci i mtodziezy poprzez:

* zobowigzanie osoby/firmy rejestrujgcej wydarzenie do przestrzegania niniejszych wytycznych,

* zobowigzanie osoby/firmy rejestrujgcej wydarzenie do noszenia identyfikatora w czasie trwania wydarzenia,

 niedopuszczenie do sytuacji, w ktorej osoba/firma rejestrujgca bedzie przebywata z dzie¢mi bez nadzoru pracownika naszej instytucji,

* poinformowanie rodzicéw/opiekunéw prawnych oraz dzieci, ze osoba/firma rejestrujgca wydarzenie bedzie obecna podczas

wydarzenia i upewnienie sie, ze rodzice/opiekunowie prawni udzielili pisemnej zgody na rejestrowanie wizerunku ich dzieci.

Jesli wizerunek dziecka stanowi jedynie szczegdt catosci takiej jak zgromadzenie, krajobraz, impreza publiczna, zgoda

rodzicéw/opiekundw prawnych dziecka nie jest wymagana.



ZAtACZNIK NR 5

ANKIETA MONITORUJACA POZIOM REALIZACII POLITYKI OCHRONY DZIECI

1. Czy znasz dokument Polityka Ochrony Dzieci Przed Krzywdzeniem? TAK/NIE

2. Czy zapoznatas/zapoznates sie z trescig tego dokumentu? TAK/NIE

3. Czy stosujesz w swojej pracy Polityke Ochrony Dzieci? TAK/NIE

4. Czy w Twoim miejscu pracy wedtug Twojej oceny przestrzegana jest Polityka Ochrony Dzieci? TAK/NIE
5. Czy zaobserwowatas/zaobserwowates naruszenie Polityki w swoim miejscu pracy? TAK/NIE

6. Czy masz jakie$ uwagi, poprawki do Polityki? TAK/NIE

Jezeli tak to jakie?

8. Czy jakie$ punkty/zagadnienia nalezatoby usungé? TAK/NIE

Jezeli tak to jakie i dlaczego?



