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o Rzeczpospolita Polska zapewnia ochrone praw dziecka. Kazdy ma prawo zada¢ od
organéw wtadzy publicznej ochrony dziecka przed przemoca, okrucienstwem,
wyzyskiem i demoralizacja. /Art 72.1 Konstytucji RP/

o Naczelng zasadg wszystkich dziatan podejmowanych przez personel Specjalistycznego
Osrodka Diagnozy i Rehabilitacji Dzieci i Mtodziezy z Wadg Stuchu PZG w Gdansku
jest dziatanie dla dobra dziecka i w jego najlepszym interesie. Personel Osrodka
traktuje dziecko z szacunkiem oraz w miare mozliwosci uwzglednia jego potrzeby.
Niedopuszczalne jest stosowanie przez pracownika wobec dziecka przemocy w
jakiejkolwiek formie. Uznajemy szczegdlng role pracownikéw ochrony zdrowia w
identyfikacji przemocy wobec dzieci, reagowaniu na nig i zapewnieniu dziecku
bezpieczenstwa. Realizujac te cele, personel Osrodka dziata w ramach obowigzujgcego

prawa, przepiséw wewnetrznych oraz swoich kompetencji.

Wykaz aktéw prawnych stosowanych w niniejszym dokumencie zawiera zat. nr 4



Celem wprowadzenia standardéw ochrony dzieci w podmiocie jest:

o Zapewnienie wszystkim dzieciom ochrony przed krzywdzeniem i ustalenie procedur
udzielania im wsparcia.

o Zapewnienie wszystkim pracownikom niezbednych informacji i kompetencji, aby
umozliwi¢ im wywiazanie sie z obowigzkéw w zakresie dbatosci o dobro dziecka i
ochrony dzieci przed przemoca.

o Zapewnienie dzieciom oraz ich rodzicom lub opiekunom niezbednych informacji na
temat zasad obowiazujgcych w podmiocie oraz mozliwosci uzyskania wsparcia w

sytuacji podejrzenia, ze dziecko doswiadcza krzywdzenia.

Rozdziat I. Objasnienie terminéw
§1
1. Okredlenia uzywane w Standardach
Osrodek - Specjalistyczny Os$rodek Diagnozy i Rehabilitacji Dzieci i Mtodziezy z Wada
Stuchu w Gdansku- placéwka prowadzona przez podmiot leczniczy: Pomorski Oddziat

Polskiego Zwigzku Gtuchych

Personel - pracownicy, wspotpracownicy, niezaleznie od podstawy zatrudnienia i petnionej
funkcji (w tym osoby $wiadczace ustugi w oparciu o umowy cywilnoprawne, wolontariusze,

studenci, stazysci, praktykanci, personel medyczny, administracyjny i pomocniczy)

Podmioty wspotpracujgce - podmioty zewnetrzne wspotpracujace z podmiotem leczniczym w
tym: szkoty, organizacje pozarzadowe, stowarzyszenia i organizacje naukowe oraz zawodowe,

dostawcy ustug na rzecz podmiotu leczniczego
Dziecko\matoletni - kazda osoba, ktéra nie ukonczyta 18 roku zycia

Opiekun dziecka - przedstawiciel ustawowy dziecka: rodzic! albo opiekun?; rodzic zastepczy?;
opiekun tymczasowy (czyli osoba upowazniona do reprezentowania matoletniego obywatela

Ukrainy, ktory przebywa na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej bez opieki oséb dorostych)* .

LW rozumieniu art. 98 Kodeksu rodzinnego i opiekuriczego

2W rozumieniu art. 155 Kodeksu rodzinnego i opiekuriczego

3 W rozumieniu Art. 112! Kodeksu rodzinnego i opiekunczego

4 W rozumieniu art. 25 Ustawy o pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym
na terytorium tego panstwa



Zgoda opiekuna: zgoda rodzicéw albo zgoda opiekuna, rodzica zastepczego lub opiekuna
tymczasowego. W przypadku braku porozumienia miedzy rodzicami dziecka nalezy

poinformowac rodzicdw o koniecznosci rozstrzygniecia sprawy przez sad rodzinny.

Osoba odpowiedzialna za przyjmowanie zgtoszen o zdarzeniach zagrazajacych matoletniemu -
pracownik wyznaczony przez Kierownika odpowiedzialny za przyjmowanie zgtoszen o

zdarzeniach zagrazajgcych matoletniemu.

Zespo6t - pracownicy powotywani przez Kierownika Osrodka w przypadku zidentyfikowania
krzywdzenia dziecka; zesp6t odpowiedzialny jest za ocene zgtoszenia, wybér odpowiedniej
procedury reagowania oraz za opracowanie planu wsparcia dziecku i monitorowanie jego

realizacji.

Dane osobowe dziecka - wszelkie informacje umozliwiajgce identyfikacje dziecka, w tym jego

imie i nazwisko, wizerunek.

2. Definicja i formy krzywdzenia dziecka

Krzywdzenie dziecka to kazde zachowanie wzgledem dziecka, ktére stanowi wobec niego
czyn zabroniony. Oprocz tego krzywdzeniem jest zaniedbanie (zamierzone lub niezamierzone),
dziatanie lub zaniechanie, a takze kazdy jego rezultat, skutkujacy naruszeniem praw, swobody,
débr osobistych dziecka i zaktéceniem jego rozwoju.

Wyrdznia sie nastepujace, podstawowe formy krzywdzenia:

1) Przemoc fizyczna wobec dziecka. Jest to dziatanie badz zaniechanie wskutek ktérego
dziecko doznaje faktycznej fizycznej krzywdy lub jest na nig potencjalnie zagrozone.
Krzywda stanowi rezultat dziatania badz zaniechania ze strony rodzica, opiekuna,
osoby odpowiedzialnej za dziecko, posiadajgcej nad nim wtadze lub takiej, ktérej ufa.
O przemocy fizycznej méwimy zaréwno w wymiarze jednorazowym, jak i
powtarzajgcym sie.

2) Przemoc psychiczna wobec dziecka. Jest to przewlekta, nie fizyczna, szkodliwa
interakcja pomiedzy dzieckiem a osobg za nie odpowiedzialng lub osobg, ktorej
dziecko ufa. Obejmuje zaréwno dziatania, jak i zaniechania. Do przejawéw przemocy
psychicznej zaliczamy m.in.:

e niedostepnos$¢ emocjonalng,

e zaniedbywanie emocjonalne,



relacje z dzieckiem opartg na wrogosci, obwinianiu, oczernianiu, odrzucaniu,
nieodpowiednie rozwojowo lub niekonsekwentne interakcje z dzieckiem
niedostrzeganie lub nieuznawanie indywidualnosci dziecka,

niedostrzeganie lub nieuznawanie granic psychicznych miedzy dzieckiem a dorostym
nieodpowiednia socjalizacje, demoralizacje,

sytuacje, w ktérych dziecko jest Swiadkiem przemocy.

Przemoc seksualna wobec dziecka (wykorzystywanie seksualne dziecka). Jest to
angazowanie dziecka poprzez osobe dorostg lub inne dziecko w aktywnos$¢ seksualna.
Dotyczy sytuacji gdy nie dochodzi do kontaktu fizycznego (np. ekshibicjonizm,
molestowanie werbalne - np. prowadzenie rozméw o tresci seksualnej nieadekwatnej
do wieku dziecka, komentowanie w sposéb seksualny wygladu i zachowania dziecka,
zachecanie do kontaktu z tresciami pornograficznymi, grooming - strategie
nieseksualnego uwodzenia dziecka z intencjg nawigzania kontaktu seksualnego w
przysztosci) i gdy do takiego kontaktu dochodzi (sytuacje takie jak: dotykanie dziecka,
zmuszanie dziecka do dotykania ciata sprawcy, stosunek seksualny). Kazda czynno$c
seksualna podejmowana z dzieckiem przed ukonczeniem 15 roku zycia jest
przestepstwem. W przypadku dzieci méwimy o wykorzystaniu seksualnym, kiedy
miedzy wykorzystujacym (dorosty, inne dziecko) a wykorzystywanym (dziecko) z uwagi
na wiek lub stopien rozwoju zachodzi relacja sity, opieki czy zaleznosci. Do innej formy
wykorzystywania seksualnego dzieci zalicza sie wyzyskiwanie seksualne. Jest to
jakiekolwiek: faktyczne lub usitowane naduzycie podatnosci dziecka na zagrozenia,
przewagi sit lub zaufania - w celu seksualnym.

Zaniedbywanie dziecka. Jest to chroniczne lub incydentalne niezaspokajanie
fizycznych i psychicznych potrzeb dziecka. Moze przyjmowac forme nierespektowania
praw dziecka, co w rezultacie prowadzi do zaburzen w jego zdrowiu i/lub rozwoju. Do
zaniedbywania dziecka dochodzi w relacjach dziecka z osobg zobowigzang do opieki,
wychowania, troski i ochrony.

Przemoc réwiesnicza (nekanie rowiesnicze, bullying). Przemoc rowiesnicza ma miejsce
gdy dziecko doswiadcza réznych form nekania ze strony rowiesnikéw. Dotyczy dziatan
bezposrednich lub z uzyciem technologii komunikacyjnych (np. za posrednictwem
Internetu i telefonéw komérkowych). Obejmuje:

przemoc werbalnga (np. przezywanie, dogadywanie, osmieszanie, zastraszanie),



przemoc relacyjng (np. wykluczenie z grupy, ignorowanie, nastawianie innych
przeciwko osobie, szantaz),

przemoc fizyczng (np. pobicie, kopanie, popychanie, szarpanie),

przemoc materialng (np. kradziez, niszczenie przedmiotow),

cyberprzemoc/przemoc elektroniczng (np. ztosliwe wiadomosci w komunikatorach,
wpisy w serwisie spotecznosciowym, rozpowszechnianie zdjeé lub filméw
o$mieszajacych ofiare za posrednictwem Internetu badz urzadzen
telekomunikacyjnych),

wykorzystanie seksualne - dotykanie intymnych czesci ciata lub naktanianie /
zmuszanie do stosunku ptciowego lub innych czynnosci seksualnych przez rowiesnika,
przemoc uwarunkowang normami i stereotypami zwigzanymi z ptcia (np. przemoc w
relacjach romantycznych miedzy réwiesnikami).

Cyberprzemoc obejmuje niepozadane zjawiska, zwigzane z dostepem dziecka do
Internetu w tym:

dostep do tresci niepokojacych, pornograficznych lub zawierajgcych tresci
przemocowe

naktanianie dziecka do wystania zdje¢ lub udostepniania informacji o sobie;
udostepnianie przez osoby trzecie wizerunku dziecka, mimo braku zgody rodzicéw lub
wyraznego sprzeciwu dziecka;

niebezpieczne kontakty w sieci lub\i propozycje spotkania, jakie otrzymuje od
internetowych znajomych.

niestosowne lub niepokojace komentarze w sieciach spotecznosciowych mowa

nienawisci, hejt

Na potrzeby niniejszego dokumentu przyjeto nastepujacg kwalifikacje zagrozenia
bezpieczehstwa dzieci:

Istnieje podejrzenie popetnienia przestepstwo na szkode dziecka, np. wykorzystanie
seksualne, znecanie sie nad dzieckiem lub popetniono przestepstwo;

Doszto do innej formy krzywdzenia, niebedacej przestepstwem, takiej jak np. krzyk,
kary fizyczne, ponizanie;

Doszto do zaniedbania potrzeb zyciowych dziecka (np. zwigzanych z zywieniem,

higiena czy zdrowiem).



Rozdziat Il Rozpoznawanie i reagowanie na czynniki ryzyka krzywdzenia dzieci
§2
Kompetencje i sposéb postepowania personelu

1. Personel o$rodka posiada i stale pogtebia odpowiednia wiedze i w ramach
wykonywanych obowigzkéw zwraca uwage na czynniki ryzyka i symptomy
krzywdzenia dzieci.

2. Personel osrodka monitoruje sytuacje i dobrostan dziecka.

W przypadku zidentyfikowania czynnikdw ryzyka krzywdzenia dziecka personel
osrodka podejmuje dziatania profilaktyczne w zakresie swoich kompetencji i
mozliwosci, np. podejmuje rozmowe z opiekunami, przekazuje informacje na temat
dostepnej oferty wsparcia i motywuje do szukania dla siebie pomocy. Podjete kroki
nalezy odnotowaé¢ w dokumentacji dziecka.

4. W sytuacjach tego wymagajacych personel podmiotu omawia sytuacje podejrzenia z
Kierownikiem Osrodka lub\i z Osoba odpowiedzialng za przyjmowanie zgtoszen o
zdarzeniach zagrazajgcych matoletniemu.

5. W sytuacji potwierdzenia lub wysokiego prawdopodobieristwa wystgpienia stanu

krzywdzenia dziecka wdraza sie procedury oméwione w rozdziale IV.

§3
Zasady rekrutacji personelu

1. Przed zatrudnieniem danej osoby w o$rodku lub nawigzaniem wspotpracy w innej
formie i powierzeniem jej obowigzkdéw polegajacych na pracy z dzieckiem nalezy
wykluczyé ryzyko wystgpienia z jej strony zagrozenia dla dobra dziecka i zagrozenia
jego bezpieczenstwa. Kierownik Osrodka kazdorazowo analizuje CV kandydata oraz
whnioski z rozmowy kwalifikacyjnej biorac pod uwage czynniki osobowe pod tym
wzgledem.

2. Przed zatrudnieniem nowej osoby Kierownik Osrodka realizuje obowigzki dotyczace
sprawdzenia informacji o karalno$ci danej osoby, wynikajace z ustawy o
przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscia na tle seksualnym i ochronie
matoletnich.

3. Ponadto osoba przyjeta do pracy w Osrodku musi bezwzglednie podpisaé
os$wiadczenie o zapoznaniu sie ze Standardami ochrony dzieci, w tym z zasadami

bezpiecznych relacji z dzieckiem i zobowigzaniu do ich przestrzegania - Zatacznik 1.



4.
5.

Oswiadczenie zostaje wtaczone do akt osobowych pracownika
Brak zgody na podpisanie o$wiadczenia uniemozliwia nawigzanie z tg osobg

jakiegokolwiek stosunku prawnego (zawarcie umowy o prace/wspotpracy).

§4

Szkolenia i inne dziatania edukacyjne

Osoby pracujgce z dzie¢mi aktualizujg wiedze i doskonalg kompetencje poprzez
cykliczne szkolenia. Zakres szkoleh obejmuje m.in.:

uregulowania w standardach ochrony dzieci;

podejmowanie interwencji zgodnie z procedurami

poszerzanie umiejetnosci w zakresie rozpoznawania symptomoéw krzywdzenia dzieci;
Osrodek w miare mozliwosci prowadzi dziatania edukacyjne/informacyjne z obszaru
ochrony dzieci przed krzywdzeniem (np. w formie ulotek informacyjnych, plakatéw)
skierowane do dzieci oraz ich opiekunéw

Opracowanie harmonogramu szkolen i dziatarn edukacyjnych oraz organizacje szkolen
koordynuje Kierownik Osrodka

Szkolenie w zakresie standardéw przeprowadza sie co 2 lata dla catego personelu

podmiotu.

§5

Realizacja standardow:

Za wdrozenie, nadzorowanie, delegowanie zadan zwigzanych z realizacjg standardéw
ochrony dzieci w o$rodkach odpowiada Kierownik Os$rodka

W Osrodku prowadzony jest Rejestr ujawnionych lub zgtoszonych incydentéw lub
zdarzen zagrazajacych dobru matoletniego.

Rejestr prowadzi Osoba odpowiedzialna za przyjmowanie zgtoszen o zdarzeniach
zagrazajacych matoletniemu lub\i Kierownik Osrodka.

Rejestr zawiera informacje o zgtoszeniu: ze wskazaniem:

- osoby zgtaszajacej,

- osoby podejrzewanej o krzywdzenie (opiekun, cztonek personelu, inne dziecko, inna

osoba),



- rodzaju podjetej interwencji (zawiadomienie o mozliwosci popetnienia przestepstwa,
whiosek o wglad w sytuacje rodziny, wszczecie procedury Niebieskiej Karty,

dziatania o charakterze prewencyjnym)

- daty interwencji

Rejestr jest przechowywany w odpowiednio zabezpieczonej szafie w gabinecie
Kierownika przez 10 lat

Wykaz oséb i kompetencji wyznaczonych do realizacji standardéw zawiera zatacznik
nr 3. Zatagcznik jest aktualizowany na biezaco.

Podmioty wspodtpracujace, w przypadku gdy ich dziatalno$é obejmuje kontakt z

dzieémi, s3 zobowigzane do przestrzegania standardéw ochrony dzieci.

Rozdziat Ill. Zasady bezpiecznych relacji z dzieckiem

8.6

Zasady bezpiecznych relacji personel-dziecko

Naczelng zasada wszystkich czynnosci podejmowanych przez personel jest dziatanie dla dobra

dziecka i w jego najlepszym interesie.

Realizujac ponizej wymienione zasady personel dziata w ramach obowigzujacego prawa,

przepisow wewnetrznych podmiotu oraz swoich kompetencji.

1.

a)

b)

Personel traktuje dziecko z szacunkiem i podmiotowo. Podmiotowy stosunek do
dziecka oznacza, ze podejmujac decyzje dotyczace dziecka, nalezy poinformowac je o
tym, wystuchac jego opinii oraz o ile to mozliwe i bezpieczne, uwzgledniaé jego
potrzeby.

W sposdb szczegblny uwzglednia sie sytuacje dzieci ze specjalnymi potrzebami
edukacyjnymi, w tym w szczegdlnosci dzieci z wadg stuchu lub\i z innymi
niepetnosprawnos$ciami. Zwraca sie uwage na dostosowanie formy kontaktu do
mozliwosci, potrzeb i stopnia rozwoju dziecka.

Kazdy cztonek personelu w kontakcie z dzieckiem:

komunikuje sie z dzie¢mi w sposéb zyczliwy i cierpliwy, okazuje empatie i dobrg wole
W rozmowie;

zachowuje uczciwos¢ i dobre intencje;



c) przekazuje dziecku informacje w sposéb dostosowany do jego wieku, przy uzyciu
prostego jezyka lub\i jezyka migowego lub\i alternatywnych systeméw
komunikowania sie

d) zwraca sie do dziecka po imieniu w formie preferowanej przez dziecko, respektuje jego
tozsamosd i ekspresje.

e) zachowuje wrazliwos¢ kulturowa, szanuje i réwno traktuje kazde dziecko bez wzgledu
ze wzgledu na jakiekolwiek cechy, w tym specjalne potrzeby, niepetnosprawnosé, rase,
pte¢, religie, kolor skéry, pochodzenie narodowe lub etniczne, jezyk, stan cywilny,
orientacje seksualna, stan zdrowia, wiek, zdolnosci, przekonania polityczne lub status

spoteczny.

§7

Prawo do prywatnosci w zakresie leczenia i rehabilitacji stuchu i mowy

1. Kazdy cztonek personelu ma obowigzek szanowaé prawo dziecka do prywatnosci.
Nalezy w miare mozliwosci poinformowacé dziecko o tym, ze ma prawo do poufnosci
ze strony personelu medycznego, jesli dana informacja nie zagraza zyciu lub zdrowiu
dziecka i dotrzymanie poufnosci nie wigze sie ze ztamaniem prawa.

2. Swiadczenia medyczne udzielane sa w obecnosci opiekuna dziecka lub innej osoby
bliskiej, chyba ze dziecko wyraznie sobie tego nie zyczy lub jesli istniejg wskazania
terapeutyczne np. w zakresie treningu umiejetnosci spotecznych.

3. Nalezy zadbac¢ o to, aby opiekun byt informowany o biezacej sytuacji medycznej
dziecka, a takze uwzglednia¢ role opiekuna w opiece nad dzieckiem.

4. Omawiajac sytuacje zdrowotng dziecka i podejmujac decyzje dotyczace dziecka,
nalezy traktowac je podmiotowo z uwzglednieniem dostosowania sie do wieku
dziecka, etapu rozwoju, mozliwosci poznawczych.

5. Nalezy respektowad prawo pacjentdéw, ktorzy ukonczyli 16 lat, do wspdétdecydowania
o wtasnym zdrowiu oraz metodach leczenia i otrzymywania petnych informacji w tym
zakresie.

6. Kontakt fizyczny z dzieckiem wynikajacy z potrzeb leczniczych lub\i terapeutycznych
odbywa sie zgodnie z potrzebami dziecka w sytuacjach koniecznych. Terapeuci
posiadajg wiedze i kompetencje dotyczaca w szczegdlnosci dzieci z zaburzeniami
zachowania, ktére wymagajg stosowania kontaktu fizycznego np. przytrzymania celem

koncentracji uwagi.



7.

Kontakt fizyczny z dzieckiem niezwigzany z udzielaniem swiadczenia medycznego
moze odbywac sie wytacznie za zgodg dziecka i zgodnie z jego potrzeba. Przed
przytuleniem, pogtaskaniem czy wzieciem dziecko na kolana, aby np. je pocieszy¢ lub
uspokoié, nalezy upewnic sie lub\i zapytac je, czy tego potrzebuje.

Nalezy uszanowaé trudne emocje dziecka i jego prawo do zmiany nastroju, zmiany

zdania oraz potrzebe oswojenia sie z dang sytuacjg i miejscem.

§8

Zasady kontaktow z dzieckiem

1.
a)
b)

c)

2.

Personel Osrodkéw powinien kontaktowac sie z dzieckiem:

w celach zwigzanych z udzielaniem $wiadczen medycznych,

w godzinach pracy,

na terenie podmiotu lub sporadycznie w miejscu realizacji terapii poza o$rodkiem i za
pomoca stuzbowych kanatéw komunikacji

W sytuacji gdy dziecko nawigze kontakt z cztonkiem personelu poza godzinami jego
pracy i poza stuzbowymi kanatami komunikacji kazdorazowo osoba ta ma obowigzek
odnotowad to w formie notatki stuzbowej i poinformowac przetozonego lub\i osobe

odpowiedzialng za ochrone dziecka.

§9

Zachowania niedopuszczalne

W Osérodku obowigzuje bezwzgledny zakaz stosowania jakichkolwiek form przemocy wobec

dzieci, zachowan uwtaczajgcych godnosci dziecka lub zagrazajgcym bezpieczenstwu dziecka w

tym w szczegdlnosci:

1)

utrwala¢ wizerunku dziecka (filmowanie, nagrywanie gtosu, fotografowanie) dla
potrzeb prywatnych. Dozwolone jest rejestrowanie wizerunku dla celéw dokumentacji
medycznej, naukowych lub dydaktycznych, po uzyskaniu zgody rodzica lub opiekuna i
dziecka. Rekomendowane jest, aby do celdéw rejestracji wizerunku dziecka uzywacé
przeznaczonych w tym celu urzadzen stuzbowych;
sktadad dziecku propozycji, czyni¢ komentarzy niewtasciwych dla relacji pracownik -
dziecko, dotykac dziecka w sposdb, ktory moze by¢ uznany lub jest nieprzyzwoity albo
niestosowny;
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czyni¢ obrazliwych uwag, nawigzywac w wypowiedziach do aktywnosci badz
atrakcyjnosci seksualnej, wykorzystywac wobec dziecka przewagi fizycznej
(zastraszanie, przymuszanie, grozby), stosunku wtadzy badz zaleznosci dziecka;
celowo prowokowac u dziecka wystapienia lub eskalacji zachowan trudnych,
niepozadanych;

wyreczac lub nadzorowac bezposrednio dziecko m.in. podczas realizacji czynnosci
samoobstugowych i higienicznych, ponad niezbedny poziom wynikajacy z potrzeb
dziecka lub dbatosci o jego bezpieczenstwo;

zawstydzaé, upokarzaé, lekcewazyé, obrazaé dziecka, krzycze¢ na dziecko;
ujawnia¢ osobom nieuprawnionym, w tym innym dzieciom, informacji dotyczacych
dziecka, takich jak wizerunek dziecka, informacje o sytuacji rodzinnej, ekonomicznej,
medycznej, opiekunczej i prawnej dziecka;

lekcewazy¢ lub powierzchownie, nieuwaznie traktowaé zgtaszanej przez dziecko

potrzeby wsparcia i pomocy;

§10

Zasady bezpiecznych relacji dziecko-dziecko

1)

3.

W osrodku obowigzujg zasady bezpiecznych relacji dziecko-dziecko. Dotyczg zajec

grupowych i sg przekazywane lub\i ustalane z dzie¢mi (uczestnikami grup) na

pierwszych zajeciach w danym roku terapeutycznym.

Ponizsze zasady ustalane s z uwzglednieniem norm, wedtug ktorych funkcjonuje

przestrzen wolna od przemocy i obejmuja:

zakaz stosowania przemocy w jakiejkolwiek formie, w tym z wykorzystaniem
technologii informacyjnych i komunikacyjnych (np. Internet, telefon komérkowy);
sposoby rozwigzywania konfliktéw na drodze rozmowy i wzajemnego poszanowania;
szacunek dla cudzej wtasnosci, prywatnosci i przestrzeni;

réwne traktowanie, szacunek dla réznorodnosci, indywidualnej tozsamosci i ekspresji.

W kontaktach pomiedzy dzieémi na zajeciach grupowych niedopuszczalne jest:

1) niezyczliwe zachowanie,

2) obrazanie innych, hejt, mowa nienawisci

3) wykluczanie réwiesnikow

4) rozwigzywanie konfliktow droga sitowa,
)

5) postugiwanie sie przemocg w formie fizycznej lub\i stownej,
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6) prowokowanie konfliktow poprzez celowe dziatania np. obmawianie, wytykanie,

podsycanie ztosci, wySmiewanie

7) eskalowanie sytuacji konfliktowych i przenoszenie ich poza Osrodek np. do

przestrzeni internetowe;.

§11

Zasady korzystania z urzadzen elektronicznych z dostepem do sieci internetowej

1.

W Osrodku nie zapewnia sie pacjentom dostepu do sieci internetowe] wi-fi. Sie¢
jest zabezpieczona hastem, ktérego w zadnych sytuacjach nie udostepnia sie
pacjentom.

Za bezpieczenstwo sieci w O$rodku i jej monitoring odpowiada zatrudniony
informatyk-administrator (patrz zatacznik nr 3)

Podczas zajec personel jest zobowigzany do zabezpieczenia dostepu dziecka do
komputeréw znajdujgcych sie w gabinetach poprzez bezposredni nadzér. Dziecko
ma dostep do ekranu wytgcznie w obecnosci personelu, podczas ¢wiczen
dydaktycznych z uzyciem komputera w ramach zaje¢ terapeutycznych.

W ramach dziatan prewencyjnych w miare potrzeb zapewnia sie opiekunom i
dzieciom dostep do materiatéw edukacyjnych, dotyczacych bezpiecznego
korzystania z Internetu (ulotki, plakaty, adresy organizacji pomocowych).

W przypadku ujawnienia przez dziecko, opiekuna lub inng osobe wystgpienia
przypadku cyberprzemocy dotyczacej dziecka lub ryzyka jej wystapienia wdraza
sie procedury interwencji opisane w rozdziale IV.

Dzieci sg uczulane, aby poinformowac rodzicéw lub\i personel o$rodka o kazdym
przypadku, gdy napotkajg w sieci na tresci, ktére wydajg sie nielegalne, czy w
jakikolwiek sposéb wywotujg niepokdj oraz innych niepokojacych sytuacjach np.

propozycjach spotkan od oséb poznanych w sieci.

§12

Bezposrednie ujawnienie krzywdzenia przez dziecko - zasady postepowania

1. W sytuacji bezposredniego ujawnienia krzywdzenia przez dziecko nalezy stworzy¢ mu

mozliwosé wypowiedzenia sie, przedstawienia swojego zdania/opinii, pamietajac, ze
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moze to by¢ dla dziecka pierwsza i jedyna rozmowa (dziecko moze juz nie podjac
wiecej préb poszukiwania wsparcia).

2. W sytuacji rozmowy z dzieckiem szczegdlnie wazne jest, by:

1) wyrazi¢ swojg troske poprzez deklaracje, ze sie dziecku wierzy;

2) zapewnic dziecko, ze dobrze uczynito podejmujac rozmowe o doznanej krzywdzie;

3) wyijasnia¢ dziecku, ze nie jest winne zaistniatej sytuacji;

4) jednoznacznie negatywnie ocenic kazda forme przemocy, dajac wyrazny sygnat, ze jest

ona niedopuszczalna i nalezy jej zapobiegac/powstrzymac;

5) nalezy odpowiednio do wieku i mozliwosci poznawczych dziecka poinformowac
dziecko, kto i jak zajmie sie sprawg, w tym udzieli¢ mu informacji, ze podjete zostang
dziatania zapewniajagce mu bezpieczenstwo

6) kazdorazowo zapisuje sie w dokumentacji dziecka dostowng wypowiedz dziecka

7) po ujawnieniu krzywdzenia przez dziecko wdraza sie procedury opisane w rozdziale
IV.

Rozdziat IV. Procedury interwencji w przypadku zagrozenia bezpieczenstwa dziecka

§13
Zasady ogélne

1. Procedury interwencji majg za cel wspiera¢ cztonkéw personelu w realizowaniu
prawnego i spotecznego obowigzku reagowania w sytuacji podejrzenia krzywdzenia
dziecka.

2. Celemiintencja kazdej interwenciji jest zatrzymanie krzywdzenia dziecka i
zapewnienie mu bezpieczenistwa.

3. Fakt zidentyfikowania objawéw mogacych swiadczyc¢ o krzywdzeniu dziecka -
pacjenta podlega obowigzkowemu odnotowaniu w dokumentacji medyczne;.

4. Naruszenie obowigzku reagowania w sytuacjach podejrzenia krzywdzenia dziecka
moze zostaé uznane za ciezkie naruszenie obowigzkdw pracowniczych lub
kontraktowych i jako takie prowadzi¢ do rozwigzania umowy z osobg dopuszczajaca

sie tego naruszenia.
§14
Postepowanie w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka
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W przypadku stwierdzenia podejrzenia krzywdzenia dziecka kazdorazowo fakt ten
zostaje zgtoszony do Kierownika Osrodka lub\i do Osoby wyznaczonej do
przyjmowania zgtoszen.

Zgtoszenia dokonuje Personel, ktéry zauwaza niepokojace symptomy, sytuacje lub
odbiera bezposrednie sygnaty od pokrzywdzonego dziecka lub jego opiekuna.

W zaleznosci od okolicznosci wdraza sie jedna z ponizszych procedur.

Procedura 1.

W przypadku podejrzenia, ze popetniono przestepstwo na szkode dziecka, dziecko

doswiadcza przemocy z uszczerbkiem na zdrowiu, wykorzystania seksualnego lub/i zagrozone

jest jego zycie, lub grozi mu ciezki uszczerbek na zdrowiu z uwagi na stosowanie wobec niego

przemocy nalezy:

1.

Niezwtocznie poinformowac Policje i Pogotowie, jesli to konieczne, dzwoniac pod
numer 112. Poinformowania stuzb dokonuje Kierownik Placowki lub Osoba
wyznaczona do przyjmowania zgtoszen lub pod ich nieobecno$é cztonek Personelu,
ktéry pierwszy powziat informacje o zagrozeniu.

Do czasu przyjazdu stuzb nalezy zadba¢ o bezpieczenstwo dziecka i odseparowac je od
osoby podejrzewanej o krzywdzenie.

Po przyjezdzie stuzb nalezy zastosowa¢ sie do ich zalecen.

Po zdarzeniu Kierownik powotuje Zespot. Zdarzenie zostaje opisane w rejestrze.
Zespot podejmuje decyzje, co do dalszego postepowania z uwzglednieniem ustalen
stuzb interwencyjnych.

W przypadku podejrzenia popetnienia przestepstwa na szkode dziecka nalezy
sporzadzi¢ pisemne zawiadomienia, opisujgce 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 lub nauki) i

przestac je do najblizszej jednostki Policji lub prokuratury.

Procedura 2.
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W przypadku, gdy zachodzi podejrzenie, ze dziecko doznaje innej formy krzywdzenia, niz

popetnienie przestepstwa na jego szkode ze strony rodzicéw, opiekunéw prawnych, innych

domownikdw lub innych oséb dorostych lub innych dzieci:

1.

Kierownik Osrodka bezzwtocznie po zgtoszeniu sytuacji przez personel powotuje
Zespot. Zgtoszenie jest wspdlnie omawiane. Decyzjag Zespotu dokonuje sie wyboru
kolejnego kroku:
gdy zachowanie wobec dziecka moze stanowi¢ lub stanowi przemoc domowa’ nalezy
wszczac procedure Niebieskiej Karty poprzez przestanie formularza ,Niebieska Karta -
A" do przewodniczacego zespotu interdyscyplinarnego wtasciwego ze wzgledu na
zamieszkanie osoby doznajacej przemocy domowej w terminie 5 dni,

Za zgtoszenie procedury Niebieskiej Karty odpowiada Kierownik lub\i Osoba
wyznaczona do przyjmowania zgtoszen lub\i wyznaczony przez Kierownika Pracownik
(najlepiej znajacy sytuacje danego dziecka).

gdy zachowanie nie stanowi przemocy domowej, ale dziecko doswiadcza np.
powaznego zaniedbania lub relacje w rodzinie sg w inny sposéb gteboko zaburzone
(np. rodzice s3 catkowicie niewydolni wychowawczo) - nalezy wystapic¢ do wtasciwej
dla miejsca zamieszkania dziecka placéwki MOPR lub sadu rodzinnego o wglad w
sytuacje rodziny. Za te czynno$¢ odpowiada Kierownik lub\i Osoba wyznaczona do
przyjmowania zgtoszen lub\i wyznaczony przez Kierownika Pracownik (najlepiej
znajacy sytuacje danego dziecka).

gdy wystepuja czynniki ryzyka krzywdzenia, ale nie stwierdza sie powaznych
zaniedban lub dziatan skierowanych przeciwko dziecku podejmuje sie dziatania
prewencyjne np. rozmowe interwencyjng z opiekunami, przekazuje informacje na

temat dostepnej oferty wsparcia i motywuje do szukania dla siebie pomocy.

5 Przemoc domowa to jednorazowe albo powtarzajgce sie umyslne dziatanie lub zaniechanie,
wykorzystujgce przewage fizyczng, psychiczng lub ekonomiczng, naruszajgce prawa lub dobra osobiste
osoby doznajacej przemocy domowej, w szczegdlnosci narazajgce te osobe na na niebezpieczenstwo
utraty zycia, zdrowia, naruszajace jej godnosé, nietykalnosc cielesng lub wolnosé, w tym seksualng,
powodujace szkody na

jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym, wywotujace u tej osoby cierpienie lub krzywde. Do wszczecia
procedury nie jest wymagana zgoda osoby doznajacej przemocy ani osoby stosujgcej przemoc (Art. 2
ust. 1 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz.
424 7 pdzn. zm.).
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2. Podjete kroki nalezy odnotowa¢ w dokumentacji dziecka oraz monitorowac sprawe do
czasu ustania sytuacji zagrozenia lub\ i zabezpieczenia dobra dziecka. Za wykonanie

tych czynnosci odpowiada Zespot.

Procedura 3.

W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka ze strony cztonka personelu nalezy:

1. Niezwtocznie odsunac te osobe od wszelkich form kontaktu z dzie¢mi, az do czasu
wyjasnienia sprawy.

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

3. Interwencja w przypadku podejrzenia popetnienia przestepstwa na szkode dziecka
polega na sporzadzeniu 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) przestaniu go do najblizszej jednostki Policji lub prokuratury. Za te
czynno$¢ odpowiada Kierownik.

4. W przypadku, gdy dziecko doznaje innej formy krzywdzenia, niz popetnienie
przestepstwa na jego szkode ze strony cztonka personelu podejmuje sie interwencje w
zaleznosci od okolicznosci :

1) W sytuacji, gdy zachowanie byto jednorazowe i o niewielkiej intensywnosci
wkroczenia w dobra dziecka kierownik przeprowadza rozmowe dyscyplinujacg z
cztonkiem personelu,

2) W sytuacji gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne, w szczegdlnosci gdy doszto
do dyskryminacji lub naruszenia godnosci dziecka, rekomenduje sie rozwigzanie

stosunku prawnego z osoba, ktéra dopuscita sie krzywdzenia.

Procedura 4.

W przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka przez inne dziecko przebywajace w podmiocie

(np. w poczekalni lub na zajeciach grupowych), w miare mozliwos¢ nalezy:
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1.

3.

przeprowadzi¢ rozmowe z dzieckiem podejrzewanym o krzywdzenie oraz jego
opiekunami, a takze oddzielnie z dzieckiem poddawanym krzywdzeniu i jego
opiekunami. Ponadto nalezy porozmawiaé z innymi osobami majgcymi wiedze o
zdarzeniu.

W trakcie rozméw nalezy dazy¢ do ustalenia przebiegu zdarzenia, a takze wptywu
zdarzenia na zdrowie psychiczne i fizyczne dziecka krzywdzonego. Ustalenia sg
spisywane na notatce stuzbowej. Dla dziecka krzywdzacego oraz krzywdzonego
sporzadza sie oddzielne notatki.

W przypadkach szczegdlnych powotuje sie Zespét i stosuje procedure nr 2.

§15

Plan wsparcia dziecka

Po ujawnieniu przez dziecko krzywdzenia lub w sytuacji podejrzenia, ze dziecko jest

krzywdzone, Zespdt opracowuje plan wsparcia stosownie do mozliwosci i kompetencji

Personelu Osrodka.

1.

Plan wsparcia uwzglednia indywidualng sytuacje dziecka i zawiera wskazania
dotyczace podjecia przez podmiot dziatan, ktorych celem jest zapewnienie dziecku
bezpieczenstwa i poprawa jego dobrostanu, a w szczegdlnosci:

analiza czynnikéw ryzyka krzywdzenia,

podjecie dziatan profilaktycznych;

skierowanie dziecka i/lub jego opiekunéw do specjalistycznej placéwki pomocy
dziecku, jezeli istnieje taka potrzeba. Liste miejsc, gdzie skierowac rodzica
potrzebujacego wsparcia dla siebie i dziecka stanowi Zatacznik 3.

Plan wsparcia powinien by¢ opracowany w porozumieniu z opiekunami dziecka. W
przypadku, gdy opiekun jest osobg krzywdzaca dziecko, wéwczas plan nalezy
opracowac w porozumieniu z rodzicem niekrzywdzacym lub inng osobg bliskg
wskazang przez dziecko.

Plan wsparcia monitorowany jest w Osrodku przez Zespét jako czes$c planowej terapii

stuchu i mowy w ramach dostepnych mozliwosci.
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Rozdziat VI. Przepisy koncowe

§16

Realizacja standardéw ochrony dzieci w podmiocie jest regularnie monitorowana przez
Kierownika, omawiana na biezaco z Personelem rowniez w ramach przeprowadzanych
corocznie ewaluacji terapii (konsyliow).
Pracownicy sg zobowiagzani do zgtaszania uwag dotyczacych ewentualnych
modyfikacji standardéw uwzgledniajac doswiadczenie i pojawiajgce sie nowe sytuacje.
W przypadku stwierdzenia istotnej koniecznosci standardy moga by¢
zmodyfikowane w trybie biezgcej zmiany i podane do wiadomosci cztonkom Personelu
oraz opiekunom.
Na biezgco aktualizuje sie zataczniki zawierajgce wykaz oséb odpowiedzialnych za
realizacje i monitorowanie standardéw oraz liste instytucji udzielajacych wsparcia.
Obowiagzkowy catosciowy przeglad standardéw realizowany jest co 2 lata. Uwzglednia
wszystkie uwagi i postulaty Pracownikéw sktadane przez ten okres do Kierownika
lub\i Osoby odpowiedzialnej z przyjmowanie zgtoszen
Kierownik wprowadza do standardéw niezbedne zmiany i ogtasza nowe brzmienie
standardow.

§17

Standardy wchodza w zycie z dniem jej ogtoszenia.

Udostepnienie standardow w wers;ji petnej oraz skréconej, przeznaczonej dla dzieci
nastepuje w sposéb umozliwiajacy zapoznanie sie z nig przez personel podmiotu,
dzieci i ich opiekunéw poprzez:

wywieszenie informacji o Standardach w siedzibie Specjalistycznego Osrodka
Diagnozy i Rehabilitacji Dzieci i Mtodziezy z Wada Stuchu PZG w Gdansku ul.
Gtogowska 11

udostepnienie petnej wersji Standardow w rejestracji

zamieszczenie petnej wersji Standardéw na stronie internetowej www.osrodekpzg

przekazanie stuzbowymi drogami komunikacyjnymi wszystkim cztonkom personelu i

podmiotom wspotpracujgcym.
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ZALACZNIKI

Zat. nr.1. Oswiadczenie o zobowigzaniu do przestrzegania standardéw ochrony dzieci

Oswiadczenie o zobowiagzaniu do przestrzegania standardéw ochrony dzieci oraz stosowania

zasad bezpiecznych relacji

o$wiadczam, ze zapoznatam/-em sie ze standardami ochrony dzieci oraz zasadami
bezpiecznych relacji obowigzujgcymi w Specjalistycznym Os$rodku Diagnozy i Rehabilitacji

Dzieci i Mtodziezy z Wada Stuchu PZG i zobowiazuje sie do ich przestrzegania.
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Zatacznik nr 2 Lista instytucji, do ktérych mozna skierowac rodzica potrzebujacego wsparcia
dla siebie i dziecka

Lokalne osrodki pomocy spotecznej - oprdcz wsparcia ekonomicznego, prawnego,
mieszkaniowego, rzeczowego itd. wiele osrodkéw oferuje réwniez warsztaty podnoszenia
umiejetnosci wychowawczych, kursy kompetencji rodzicielskich czy zajecia w ramach
y2Akademii rodzicow”. W OPS-ie istnieje ponadto mozliwos¢ uzyskania pomocy asystenta
rodziny (na wniosek rodzicéw), a takze zawnioskowania o asystenta osobistego osoby z
niepetnosprawnoscia, jesli rodzina posiada pod opieka dziecko z orzeczeniem o
niepetnosprawnosci. Dla wielu rodzin mozliwo$¢ uzyskania wsparcia asystenckiego jest tym,

co ratuje dziecko i rodzine przed trwatym kryzysem! Pomoc OPS-u jest nieodptatna.

Osrodki interwencji kryzysowej - placéwki prowadzone przez powiaty. Oferujg pomoc
osobom, ktére doswiadczaja trudnej sytuacji zyciowej i braku réwnowagi psychicznej na
skutek m.in.: $mierci bliskiej osoby, choroby wtasnej, dziecka czy innej bliskiej osoby,
rozwodu/rozstania, konfliktéw w rodzinie, zagrozenia przemoca. W osrodku prowadzone jest
poradnictwo psychologiczne, interwencja kryzysowa, krotkoterminowa psychoterapia,

organizowane sg warsztaty i grupy wsparcia. Pomoc OIK-u jest nieodptatna.

Poradnie psychologiczno-pedagogiczne - $wiadczg pomoc diagnostyczng i konsultacyjng,
organizuja kursy psychoedukacyjne i podnoszace kompetencje rodzicielskie (np. szkota dla
rodzicow, warsztaty pozytywnej dyscypliny, warsztaty dla rodzicow dzieci z ADHD). Pracuja
w nich zespoty orzecznicze, umozliwiajace uzyskanie orzeczenia o potrzebie ksztatcenia
specjalnego, wczesnego wspomagania rozwoju, indywidualnego toku nauczania itd. Pomoc

PPP jest bezptatna.

Osrodki wsparcia dziennego (dawniej ,Swietlice srodowiskowe”) - pobyt dziecka w takim
osrodku trwa kilka godzin (gtéwnie po lekcjach), jest bezptatny i dobrowolny, a oferta
kierowana jest przede wszystkim do rodzin borykajacych sie z trudnos$ciami wychowawczo-
opiekunczymi, ktére wychowuja dzieci w wieku szkolnym. W osrodkach wsparcia dziennego
dzieci moga otrzymac positek, pomoc w odrabianiu lekcji, uczestniczy¢ w zajeciach

socjoterapeutycznych, kompensacyjnych i innych.

Srodowiskowe centra zdrowia psychicznego dla dorostych oraz srodowiskowe centra
zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy - oferujg wsparcie dla dzieci oraz rodzicéw
doswiadczajacych kryzysu psychicznego i trudnosci rodzicielskich w formie indywidualnej,

grup terapeutycznych i warsztatow. Centra dziatajg w ramach NFZ.
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Centra pomocy dzieciom - s3 to miejsca, w ktdrych dzieci pokrzywdzone przestepstwem oraz
ich opiekunowie otrzymujag pod jednym dachem kompleksowg i interdyscyplinarng pomoc.
Oznacza to, ze sprawe dziecka, ktére trafi pod opieke centrum, prowadzi od poczatku do
konhca grupa tych samych profesjonalistéw. Na spotkaniach zespotu interdyscyplinarnego
wspodlnie podejmuja decyzje, jakiego rodzaju wsparcia potrzebuje dziecko i jego opiekunowie.
Strategie pomocy realizujg - na ile jest to mozliwe - pracownicy placéwki: psycholodzy,
lekarze, pracownik socjalny. Odbywa sie tu réwniez przestuchanie sagdowe dziecka, jedli jest to

potrzebne. Mape tych miejsc znajdziesz na stronie: https://centrapomocydzieciom.fdds.pl/.

Ogolnopolskie i lokalne organizacje pozarzadowe zajmujace sie wspieraniem rodzicow i
dzieci. Warto zacheci¢ rodzicow, aby sprawdzili i poszukali oferty dla siebie. Wsréd
dostepnych mozliwosci sg miedzy innymi: grupy wsparcia (dla rodzicow matych dzieci, dla
rodzicow w zatobie, dla rodzicow dzieci z niepetnosprawnoscia itd.), konsultacje i terapie
psychologiczne, warsztaty i zajecia psychoedukacyjne dla rodzicow, warsztaty dla dzieci,

punkty przedszkolne i wiele innych. Szereg organizacji oferuje wsparcie bezptatnie.

Lista kontaktow do instytucji i organizacji pomocowych dziatajacych w otoczeniu Osrodka

Nazwa instytucji/organizacji Dane kontaktowe

Miejski Osrodek Pomocy Rodzinie Gdansk ul. Leczkowa 1A
Tel. 58 342 31 50
e-mail: mopr@gdansk.gda.pl

Osrodek interwencji kryzysowej MOPR Gdansk pl. Ks. Pratata Jana Gustkowicza 13
Tel. 58 511 01 21 (czynny cata dobe)

Tel. 797 909 112 (czynny cata dobe)

Osrodek wsparcia dziennego Aktualny wykaz placowek- link

https://mopr.gda.pl/wsparcie-dla/dzieci-i-

Aktualny wykaz placowek- link
rodzina/placowki-wsparcia-dziennego/
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Srodowiskowe centrum zdrowia

psychicznego

Gdansk ul. Oliwska 62
Tel. 58 880 80 08

Srodowiskowe centrum zdrowia
psychicznego dla dzieci i mtodziezy |

stopnia referencyjnosci

aktualny spis placéwek pod linkiem

https://www.nfz.gov.pl/dla-

pacjenta/informacje-o-swiadczeniach/ochrony-

zdrowia-psychicznego-dzieci-i-mlodziezy/

Fundacja ,Dajemy Dzieciom Site”

Centrum Pomocy Dzieciom

Gdansk ul. Jana Uphagena 18
tel.: 515235714
e mail: cpdgdansk@fdds.pl

Fundacja ,Dajemy Dzieciom Site”
Catodobowy telefon zaufania dla Dzieci i

Mtodziezy

Catodobowy telefon zaufania dla Dzieci i
Mtodziezy
116 111

Fundacja ,Dajemy Dzieciom Site”
Telefon dla rodzicéw i nauczycieli w

sprawie bezpieczenstwa dzieci

Telefon dla rodzicéw i nauczycieli w sprawie
bezpieczenstwa dzieci
800 100 100

Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna

nr7

Gdansk ul. Biata 1B
58 341 39 50

Rzecznik Praw Dziecka

Dzieciecy Telefon Zaufania Rzecznika Praw
Dziecka
800121212
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Zat nr 3. Wykaz obszaréw i oséb odpowiedzialnych za stosowanie standardow

Specjalistyczny Osrodek Diagnozy i Rehabilitacji PZG Gdansk ul. Gtogowska 11

l.p. Obszar odpowiedzialnosci Imie i nazwisko/Funkcja

1. Przygotowanie, Dorota Szubstarska - Kierownik
monitorowanie standardéw
ochrony dzieci

2. Przyjmowanie zgtoszen Dagmara Klinkosz - Pedagog

Urszula Mitejszo -Psycholog

3. Uruchamianie interwencji Dorota Szubstarska - Kierownik
Dagmara Klinkosz - Pedagog
lub inny Pracownik (zgodnie z

procedurami)

4, Koordynacja wsparcia Zespot powotany dla danego dziecka
udzielanego dziecku pod kierownictwem Kierownika
6. Bezpieczenstwo sieci Michat tukowicz - informatyk

internetowej i jej

monitoring

Dane kontaktowe

501-920-154

661-500-455

509-687-243

501-920-154

661-500-455

501-920-154

514-868-830
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Zat. nr 4 Wykaz obowiagzujacych aktéw prawnych

Standardy Ochrony Matoletnich zostaty opracowane na podstawie przepiséw prawa:

1)

Konwencja o Prawach Dziecka, przyjeta przez Zgromadzenie Ogélne Narodéw
Zjednoczonych z dnia 20 listopada 1989 r. (Dz. U. 1991 Nr 120 poz. 526 z pézn. zm.);

ustawa z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscia na tle
seksualnym i ochronie matoletnich (t.j. Dz. U. 2023 poz. 1304, 1606);

ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej
(t.j. Dz. U. 2021 poz. 1249 z p6zn. zm.);

ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny (t.j. Dz. U. 2022 poz. 1138 z pdzn.

zm.);

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

ustawa z dnia 25 lutego 1964 r. - Kodeks rodzinny i opiekunczy (t.j. Dz. U. 2020 poz.
1359 z pdzn. zm.);

ustawa z dnia 28 lipca 2023 r. o zmianie ustawy - Kodeks rodzinny i opiekuriczy oraz
niektérych innych ustaw (Dz. U. 2023 poz. 1606);

ustawa z dnia 9 marca 2023 r. o zmianie ustawy o przeciwdziataniu przemocy w

rodzinie oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. 2023 poz. 535);

rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 6 wrzesnia 2023 r. w sprawie procedury
"Niebieskie Karty" oraz wzoréw formularzy "Niebieska Karta"
(Dz. U. 2023 poz. 1870);

10) Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia

27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku
z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).

24



