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WSTEP

Polityka ochrony dzieci to zasady, ktérych przyjecie sprawia, ze Szpital Kliniczny im. K. Jonschera UM
w Poznaniu jest bezpieczny dla dzieci - personel potrafi zidentyfikowaé sytuacje stwarzajgce ryzyko
krzywdzenia dziecka i podja¢ dziatania profilaktyczne oraz interwencyjne.

TERMINOLOGIA

1. Dziecko - kazda osoba do ukonczenia 18 roku zycia.

2. Szpital - Szpital Klinicznym im. Karola Jonschera Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu.

3. Personel medyczny - kazda osoba wykonujgca zawdd medyczny, uczestniczgca w udzielaniu
Swiadczen pacjentom.

4. Opiekun dziecka - osoba uprawniona do reprezentowania dziecka, w szczegdlnosci jego rodzic lub
opiekun prawny, a takze rodzic zastepczy.

5. Opieka medyczna, opieka szpitalna - kazda okoliczno$¢, w ktérej dochodzi do interakcji personelu
medycznego z dzieckiem, w zwigzku z udzielaniem ustug zdrowotnych. Obejmuje to opieke
ambulatoryjng, dziennqg, catodobowq, pomoc w nagtych wypadkach lub opieke udzielang przez
os$rodki poza szpitalem.

6. Krzywdzenie dziecka - popetnienie czynu zabronionego lub karalnego na szkode dziecka, przemoc
wobec dziecka lub zagrozenie dobra dziecka, w tym jego zaniedbanie.

7. Przemoc domowa - nalezy przez to rozumiec jednorazowe albo powtarzajgce sie umysine dziatanie
lub zaniechanie, wykorzystujgce przewage fizyczng, psychiczng lub ekonomiczng, naruszajgce prawa
lub dobra osobiste osoby doznajgcej przemocy domowej, w szczegdlnosci:

7.1. narazajgce te osobe na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia lub mienia,

7.2. naruszajgce jej godnos¢, nietykalnos¢ cielesng lub wolnosé, w tym seksualng,

7.3. powodujgce szkody na jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym, wywotujgce u tej osoby cierpienie
lub krzywde,

7.4. ograniczajgce lub pozbawidjgce te osobe dostepu do $rodkdw finansowych lub mozliwosci
podjecia pracy lub uzyskania samodzielnosci finansowe;,

7.5. istotnie naruszajgce prywatnose tej osoby lub wzbudzajgce u niej poczucie zagrozenia, ponizenia
lub udreczenia, w tym podejmowane za pomocg srodkdw komunikacji elektronicznej.

8. Uzytkownik - kazda osoba korzystajgca z sieci SKP-Gos¢.

9. Personel Szpitala - osoba zatrudniona na podstawie umowy o prace, umowy cywilnoprawnej, osoba
wykonujgca $wiadczenia wolontarystyczne, osoba odbywajgca staz czgstkowy, kierunkowy, praktyke
zawodowq, niezaleznie od wykonywanego zawodu.

10. Lekarz prowadzqcy - lekarz prowadzgcy pacjenta, lekarz dyzurny oddziatu, lekarz dyzumy izby przyjec.

ZAKRES STOSOWANIA

Postanowienia zawarte w niniejszej Polityce obejmujg caty personel Szpitala bez wzgledu na forme
zatrudnienia, w tym podwykonawcéw, stazystow, wolontariuszy lub inne osoby, ktére z racji petnionej
funkcji lub zadah majg (nawet potencjalny) kontakt z dzie¢mi, w tym réwniez pracownikdw Zespotu Szkodt
nr 110 dla dzieci przewlekle chorych wykonujgcych czynnosci stuzbowe na terenie Szpitala. Kazdy
pracownik Szpitala, w tym nowozatrudniony pracownik majg obowigzek zapoznania sie z Politykg Ochrony
Drzieci i potwierdzenia tego faktu na o$wiadczeniu.
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Rozdziat 1

KRZYWDZENIE DZIECKA- DEFINICJA, OBJAWY | ZACHOWANIA

Przemoc wobec dziecka moze by¢ jednorazowym albo powtarzajgcym sie umysinie dziataniem lub

zaniedbaniem, wykorzystujgcym przewage fizyczng, psychiczng lub ekonomiczng, naruszajgcg prawa lub
dobra osobiste dziecka, w szczegdlnosci narazajgce je na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia,
naruszajgce jego godnose, nietykalnos$¢ cielesng, wolnos¢, w tym seksualng, powodujgcg szkody na jego
zdrowiu fizycznym lub psychicznym, a takze wywotujgcym cierpienia i krzywdy. Krzywdzenie dziecka jest
niezgodne z prawami dziecka i stanowi powazne naruszenie ich praw do bezpieczenhstwa, ochrony i dobrej
opieki. Jest to powazny problem spoteczny, ktéry wymaga interwencji i ochrony ze strony rodzicéw/
opiekundw, spotecznosci i wtadz.

2.1.

2.2.

2.3.

2.4.

Irédtem krzywdy dziecka moze byé zachowanie osoby nalezgcej do struktur Szpitala, zachowanie
opiekundw dziecka lub innych oséb z otoczenia, a takze zachowanie réwiesnikéw i innych dzieci.

Krzywdzone dziecko moze wykazywadé symptomy, ktére powinny by¢ sygnatem do oceny zachowan
dziecka i ich analizy, a w razie koniecznosci podjecia interwencji. Jednak brak objawdw nie musi
oznaczacd, ze dziecko nie doswiadcza krzywdzenia.

Krzywda dziecka moze przybierac rdzne formy:
2.3.1. popetnienia przestepstwa na szkode dziecka (np. wykorzystania seksualnego, przemocy
fizycznej, psychicznej),
2.3.2. czynnosci niesklasyfikowanych jako przestepstwo (np. krzyk, kary cielesne, ponizanie),
2.3.3. zaniedbania podstawowych potrzeb dziecka (np. zwigzanych z zywieniem, higienq lub
zdrowiem).

Najczesciej obserwowane symptomy u dzieci doznajgcych krzywdzenia:
2.4.1. fizyczne oznaki:

2.4.1.1. widoczne obrazenia ciata, ktérych pochodzenie trudno wyjasnic¢ i/lub obrazenia, ktére
frudno ukry¢ pod ubraniem,

2.4.1.2. rany, otarcia, blizny, sihce, sttuczenia w miejscach nietypowych dla przypadkowych
urazéw: plecy, posladki, ramiona, uda, brzuch, krocze i stopy, okolice oczodotéw,
policzki, usta, skron, szyja, uszy,

2.4.1.3.8lady na ciele dziecka majgce charakterystyczny ksztatt odcisku dtoni, palcow,
przedmiotdw, szczypania, drapania, gryzienia, duszenia,

2.4.1.4. urazy gtowy u dzieci ponizej 3 roku zycia,

2.4.1.5. okrggte punktowe poparzenia, oparzenia na plecach i posladkach u matych dzieci,
na grzbietowej powierzchni dtoni,

2.4.1.6. ztamania u dzieci ponizej 3 roku zycia, ztamania kohczyny gdrmej u dziecka
niechodzgcego, ztamania spiralne, dystalne, ztamania zeber, ztamania bez urazu lub
po urazie nieadekwatnym, np. upadek z kanapy,

2.4.1.7. obrazenia w obrebie jamy ustnej, sttuczenia i skaleczenia warg, dna jamy ustnejijezyka
w wyniku préb karmienia na site, wpychania smoczka, urazy kgcikdw ust, krwioplucie,
bezposrednie urazy podniebienia miekkiego, ztamania zebdw, zuchwy,

2.4.1.8. urazy nosaq,

2.4.1.9. wielokrotne ,,przypadkowe" zatrucia, niewyjasnione niezyty zotgdkowo- jelitowe,

2.4.1.10. odmrozenia, hipotermia,

2.4.1.11. staby przyrost masy ciata, niedozywienie.

2.4.2. objawy zwigzane z wykorzystywaniem seksualnym:

2.4.2.1. uporczywe i/lub nawracajgce objawy (np. krwawienie, nieprawidtowa wydzielina, bdl,
dyskomfort) ze strony odbytu/ narzgddw ptciowych bez wyjasnienia medycznego,

2.4.2.2. §lady obecnosci ciata obcego w pochwie lub odbycie,
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2.4.2.3. infekcja chorobami przenoszonymi drogqg ptciowq u dziecka ponizej 15r. z. lub powyzej
15 1. z. bez wyraznego wskazania na dobrowolng aktywnosé seksualng z réwiesnikiem,
2.4.2.4. cigza u dziecka ponizej 15. z. lub cigza u nastolatki powyzej 15 1. z. bedgca wynikiem

2.5. Zachowania,

niedobrowolnej aktywnosci seksualne;.

ktére mogq $wiadczy¢ o fakcie, ze dziecko jest krzywdzone:

2.5.1. ze strony dziecka:

2.5.1.1.

2.5.1.2.
2.5.1.3.
2.5.1.4.
2.5.1.5.
2.5.1.6.
2.5.1.7.
2.5.1.8.
2.5.1.9.

wyrazna zmiana zachowania dziecka- wycofanie, zobojetnienie lub nadmierne
pobudzenie, trudno$¢ w regulacji emociji, ktérg trudno wyjasni¢ w kontekscie zdrowia
lub okolicznosci,

zachowanie dziecka nieadekwatne do wieku,

odmienne zachowanie wobec opiekuna dziecka, niz w obecnosci innych osdb,
dtugotrwaty, siiny, niemozliwy do ukojenia ptacz,

opdznienie w rozwoju fizycznym i/lub emocjonalnym,

strach przed okre$lonymi osobami, sytuacjami, miejscami i nasilony niepokdj,
problemy ze snem, koszmary, leki,

moczenie, moczenie nocne, zanieczyszczanie katem,

zaburzenia odzywiania,

2.5.1.10. powtarzajgce sie lub przymusowe zachowania seksualne,

2.5.1.11. nieche¢ do przebierania sie w towarzystwie innych,

2.5.1.12. samookaleczanie sie, naduzywanie substancji psychoaktywnych.
2.5.2. ze strony opiekuna dziecka:

2.5.2.1.

2.5.2.2.
2.5.2.3.
2.5.2.4.
2.5.2.5.

2.5.2.6.
2.5.2.7.
2.5.2.8.
2.5.2.9.

niemozno$¢ racjonalnego  wyjasnienia przyczyny urazu, podanie informacji
niespdjnych, nieadekwatnych lub sprzecznych,
zmiana wyjasnien co do okolicznosci urazu,
opdzniona reakcja na pojawiajgce sie u dziecka objawy,
przypisanie odpowiedzialnosci za powstanie urazu osobie trzeciej,
niereagowanie na ptacz, bdl dziecka, nieokazywanie empatii i emocji wzgledem
dziecka,
negatywne nastawienie do dziecka, odrzuca dziecko,
stosowanie grézb, surowej dyscypliny, w tym kar fizycznych,
niezapewnienie odpowiedniej socjalizacji dziecka,
przejawianie zachowan nadopiekunczych, izolowanie dziecka od rowiesnikow,

2.5.2.10. przekraczanie dopuszczalnych granic w kontakcie fizycznym,
2.5.2.11. jest bezradny zyciowo, niezaradny, lub jego stan zdrowia uniemozliwia zapewnienie

podstawowych potrzeb dziecka,

2.5.2.12. naduzywanie alkoholu i srodkéw psychoaktywnych,
2.5.2.13. stosowanie przemocy wobec innych cztonkéw rodziny,
2.5.2.14. zaniedbywanie dziecka pod wzgledem higieny, opieki medycznej, odzywiania,

pozostawiania dziecka w domu bez opieki osoby doroste;.
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Rozdziat 2

PROCEDURY INTERWENCJI W PRZYPADKU PODEJRZENIA KRZYWDZENIA DZIECKA

OSOBA ODPOWIEDZIALNA ZA INTERWENCJE

1.1.

1.3.

1.4.

1.5.

W Szpitalu osobg podejmujgcq dziatania wyjasniajgce, w wyniku dokonanego zgtoszenia
o podejrzeniu krzywdzenia dziecka, jest koordynator ds. ochrony matoletnich.
Dane kontaktowe koordynatora ds. ochrony matoletnich:
zgtoszenia.standardy@skp.ump.edu.pl
Jakub Pilarczyk
tel. 618491561, 522
we wspoltpracy z Anng Bukowska- Posadzy

tel. 618491592

. Osoba identyfikujgca objawy krzywdzenia dziecka lub posiadajgca informacje o krzywdzeniu

matoletniego jest odpowiedzialna za podjecie dziatan i postepowanie zgodnie z przedstawionymi
algorytmami zaleznie od sytuacii.

Osobqg identyfikujacag moze by¢é w szczegdlnosci lekarz, pielegniarka, potozna, ratownik

medyczny, psycholog, fizjoterapeuta, pracownik rejestraciji, wolontariusz, salowa/-y lub kazda
inna osoba majgca kontakt z pacjentem i dostrzegajgca symptomy krzywdzenia dziecka.

Sytuacje podejrzenia krzywdzenia dziecka nalezy zgtosi¢ lekarzowi prowadzgcemu lub
koordynatorowi ds. ochrony matoletnich lub kierownikowi komorki organizacyjnej lub Dyrekciji
Szpitala, wedtug schematdéw stanowigcych zatgczniki do procedury. Fakt zidentyfikowania
objawéw krzywdzenia u dziecka podlega rejestracji w formie notatki stuzbowej, jak réowniez
odnotowaniu w dokumentacji medycznej w obserwacjach.

Algorytm postepowania w przypadku naruszeh ze strony:
1.5.1. Opiekuna dziecka lub innych dorostych domownikéw

a. W sytuacji podejrzenia popetnienia przestepstwa (np. wykorzystanie seksualne, znecanie sie),
w tym powaznego podejrzenia, ze zycie dziecka jest zagrozone Ilub grozi mu
niebezpieczenstwo narazajgce go na ciezki uszczerbek na zdrowiu ze wzgledu na stosowanie
przemocy domowej, postepuj zgodnie ze schematem QD-05/QPO-047, stanowigcym
zatgcznik do Procedury. W przypadku braku takiej mozliwosci poinformuj Policje pod
numerem 112. W przypadku podejrzenia popetnienia przestepstwa na szkode dziecka
koordynator ds. ochrony matoletnich sporzgdza i przesyta zawiadomienie (wzdr
zawiadomienia, stanowi zatgcznik QD-01/QP0O-047) do odpowiedniej wzgledem migjsca
pobytu pacjenta jednostki Prokuratury lub Policji lub wniosek o wglgd w sytuacje rodzinng
dziecka (wzdr wniosku, stanowi zatgcznik QD-02/QP0O-047) do sgdu rodzinnego witasciwego
ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka. Pracownik socjalny wszczyna procedure
Niebieskie Karty (szczegdtowy przebieg procedury Niebieskiej Karty opisuje zatgcznik QD-
03/QP0O-047).

b. W sytuacji zaniedbania podstawowych pofrzeb zyciowych dziecka dotyczgcych zywienia,
higieny, pielegnaciji, zdrowia fizycznego i psychicznego, postepuj zgodnie ze schematem QD-
06/QPO-047, stanowigcym zatgcznik do Procedury. W przypadku potwierdzenia niepokoju
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koordynator ds. ochrony matoletnich wystepuje do sqgdu rodzinnego witasciwego ze wzgledu
na miejsce zamieszkania dziecka o wglgd w sytuacje rodzinng dziecka (QD-02/QPO-047 wzbr
wniosku o wglgd w sytuacje rodzinng dziecka). Pracownik socjalny wszczyna procedure
Niebieskie Karty (szczegdtowy przebieg procedury Niebieskiej Karty opisuje zatgcznik QD-
03/QP0O-047).

W sytuacji zachowania, ktére wzbudza niepokdj i moze wskazywac forme przemocy, ktéra nie
jest klasyfikowana jako przestepstwo (np. notoryczny krzyk, ponizanie, obrazanie), postepuj
zgodnie ze schematem QD-07/QPO-047 Wariant A, stanowigcym zatgcznik do procedury.
W przypadku zaistnienia takiej potrzeby pracownik socjalny wszczyna procedure Niebieskie
Karty (szczegdtowy przebieg procedury Niebieskiej Karty opisuje zatgcznik QD-03/QPO-047).

1.5.2. Personel Szpitala

a.

W sytuaciji, gdy zachowanie personelu Szpitala wzbudza niepokdj i moze wskazywad forme
przemocy, postepuj zgodnie ze schematem QD-07/QPO-047 Wariant B, stanowigcym
zatgcznik do procedury. W przypadkach incydentalnych, gdy zachowanie innych oséb byto
jednorazowe a naruszenie dobra dziecka byto niewielkie lub pomimo dobrych checi
pracownika jego zachowanie zostato Zle odebrane, kierownik komorki organizacyjnej
przeprowadza rozmowe dyscyplinujgcq. W przypadkach naruszajgcych prawa dziecka do
godnosci i intymnosci przez personel Szpitala, gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczgce,
kierownik komérki organizacyjnej po przeanalizowaniu sprawy sktada stosowny wniosek do
Dyrekciji Szpitala dotyczgcy wyciggniecia konsekwencji formalno-prawnych.

W sytuaciji, gdy krzywdzenia dziecka dopuszcza sie kierownik komérki organizacyijnej, osobqg
odpowiedzialng za prowadzenie interwencji jest Dyrektor Szpitala, ktérego nalezy

poinformowac¢ o sytuacjach krzywdzenia dziecka.

1.5.3. Inne osoby

W sytuacji, gdy zachowanie innych oséb (niebedgce personelem Szpitala), ktére z racji
petnionej funkcji lub zadahn majg (nawet potencjalny) kontakt z dzie¢mi na terenie Szpitala,
w tym réwniez pracownikdw Zespotu Szkdt nr 110 dla dzieci przewlekle chorych wykonujgecych
czynnosci stuzbowe na terenie Szpitala, wzbudza niepokdj i moze wskazywac forme przemocy
zgto$ zdarzenie do koordynatora ds. ochrony matoletnich. Koordynator po przeanalizowaniu
sprawy, przekazuje notatke stuzbowqg do Dyrekcji Szpitala, ktéra podejmuje wiasciwe
dziatania formalno-prawne zapobiegajace kontaktom ww. osoby z pacjentami Szpitala.

1.5.4. Innego dziecka

W sytuacji zachowan, ktére wzbudzajg niepokdj i mogg wskazywaé na forme przemocy
w relacji pacjent — pacjent, postepuj zgodnie ze schematem QD-07/QPO-047 Wariant C,
stanowigcym zatgcznik do procedury. W przypadkach tego wymagajgcych koordynator ds.
ochrony matoletnich wypetnia i przesyta wniosek o wglad w sytuacije rodzinng dziecka (wzor
whniosku, stanowi zatgcznik QD-02/QP0O-047) do sgdu rodzinnego wtasciwego ze wzgledu na
miejsce zamieszkania dziecka.

1.5.5. Sytuacja zazycia przez dziecko alkoholu

W sytuacja, gdy do Szpitala zostanie przyjety matoletni pod wptywem alkoholu, postepuj
zgodnie ze schematem QD-08/QPO-047, stanowigcym zatgcznik do procedury.
W przypadkach zachowania incydentalnego oraz wziecia przez rodzica odpowiedzialnosci
za dalsze dziatania wychowawcze, rodzic podpisuje pismo, zgodnie ze wzorem QD-10/QOP-
047. W przypadkach tego wymagajgcych koordynator ds. ochrony matoletnich wypetnia
i przesyta wniosek o wglgd w sytuacje rodzinng dziecka (wzdr wniosku, stanowi zatgcznik QD-
02/QP0O-047) do sqdu rodzinnego wtasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka.
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2.

2.1.

2.2.

2.3.

1.5.6. Sytuacja zazycia przez dziecko narkotykdw/lekdw/innych srodkdw psychoaktywnych

W sytuacja, gdy do Szpitala zostanie przyjety matoletni u ktérego zostanie potwierdzona
obecnos$¢ narkotykéw/innych substancji psychoaktywnych lub lekéw (nalezgcych do
dziecka lub kogo$ zrodziny), postepuj zgodnie ze schematem QD-09/QP0O-047, stanowigcym
zatgcznik  do  procedury. Koordynator ds. ochrony matoletnich  wypetnia
i przesyta wniosek o wglad w sytuacje dziecka (wzdr wniosku, stanowi zatgcznik QD-02/QPO-
047) do sqdu rodzinnego wtasciwego ze wzgledu na miejsce zamieszkania dziecka.
Zawiadamiany jest rowniez wtasciwy ze wzgledu na adres zamieszkania Komisariat Policji
oraz Powiatowa Stacja Sanitarno-Epidemiologiczna,

1.6. Koordynator ds. ochrony matoletnich wobec dziecka, ktére doswiadczyto krzywdzenia
opracowuje we wspotpracy z psychologiem lub pracownikiem socjalnym plan wsparcia dziecka.

1.7. Za dalsze dziatania i tok postepowania sprawy odpowiadajg uprawnione organy (sqd, Policja,
prokuratura, o$rodki pomocy spotecznej).

RAPORTOWANIE

Zidentyfikowane zdarzenia lub podejmowane intferwencje w przypadkach krzywdzenia dziecka
rejestrowane sq w formie notatki stuzbowej przekazywanej koordynatorowi ds. ochrony matoletnich
lub kierownikowi komorki organizacyjnej lub Dyrektorowi Szpitala oraz do Dziatu Jaokosci i
Bezpieczenstwa Opieki.

Koordynator ds. ochrony matoletnich, pracownik socjalny oraz kierownik Dziatu Jakosci i
Bezpieczenstwa Opieki sg odpowiedzialni za biezgce prowadzenie rejestru notatek stuzbowych.
Rejestr nadzorowany jest przez Dyrektora Szpitala.

Notatki stuzbowe dotyczgce krzywdzenia dzieci powinny zawiera¢ opis zidentyfikowanych objawdw
krzywdzenia, podjete dziatania, informacje o powiadomionych organach oraz inne informacje
majgce znaczenie dla sprawy.

Rozdziat 3

ZASADY BEZPIECZINYCH RELACJI PACJENT- PERSONEL

Komunikacja z pacjentem jest nieodtgcznym elementem w pracy personelu medycznego Szpitala.
W zaleznosci od wieku i stopnia rozwoju, dziecko moze miec rozne potrzeby komunikacyjne. Starqj sie
dostosowac¢ wypowiedziane kwestie do dziecka, uzywaj prostego jezyka, tak by dziecko mogto Cie
zrozumieé, a w kwestiach niezrozumiatych dopytac. Sposdb w jaki personel nawigzuje kontakt/ relacje
z dzieckiem- pacjentem moze miec istotny wptyw na proces diagnostyczny, leczniczy, rehabilitacyjny.

Zasady dobrej komunikacji personelu z pacjentem w praktyce:
2.1. Przed przystgpieniem do czynnosci medycznych, przedstaw sie, powiedz kim jestes.

2.2. Iwracaqj sie bezposrednio do dziecka, uzywajgc jego imienia. Nie ignoruj jego obecnosci
rozmawiajqc z opiekunem dziecka.

2.3. Uprzedzaj przed wykonaniem czynnosci medycznych. Poinformuj, ze zbadasz dziecko i nie réb
tego z zaskoczenia.

2.4. Wyjasniaj wykonywane czynnosci/ badania oraz wyttumacz na czym polega proces leczenia.

Upewnij sie, ze dziecko ma swiadomosé, ze moze zadawad pytania.
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2.5. Zadbaj o komfort dziecka w trakcie badania.

2.5.1. Starqj sie do badania odstania¢ czesci ciata etapami. Dla starszych dzieci badanie moze
by¢ zawstydzajgce, szczegdlnie w strefach intymnych.

2.5.2. W przypadku badania dzieci starszych, gdy rodzic nie jest obecny przy badaniu, warto
zadbac¢ o udziat drugiej osoby z personelu, szczegdlnie gdy badajqgcy jest innej ptci niz
dziecko.

2.5.3. Badania przeprowadzaj bez udziatu osdb postronnych. W sytuacji pobytu pacjenta w sali
kilkuosobowej stosuj parawany lub wykonaj badanie w gabinecie.

2.6. Kontakt fizyczny niezwigzany z udzielaniem $wiadczeh medycznych jest mozliwy tylko za zgodqg
dziecka i zgodnie z jego potrzebaq. Jedli chcesz przytuli¢, pogtaskac lub wzigé na kolana, zapytagj
dziecko czy mozesz to zrobic.

2.7. Nie oktamuj dziecka, nie stosuj technik manipulacii i straszenia by moéc wykona¢ badanie.
Stosowanie tego typu metod pozwalajgcych na realizacje czynnosci medycznych, np. przyjecia
lekdw, lub zaprzestania ptaczu narusza prawo dziecka do godnosci.

2.8. Nie sktadaj obietnic, ktérych nie jeste$ w stanie zrealizowad. Przyjecie w zaufaniu informacji, ktérej
nie mozesz zignorowac¢ moze ztamac ztozonq obietnice, przez co stracisz zaufanie dziecka.

2.9. Szanuj autonomie dziecka w sposdb odpowiedzialny.

2.9.1. Decyzyjnos¢ w kwestiach pozamedycznych pozostawiaj dziecku. Pozwdl mu miec poczucie
sprawczosci w zagadnieniach, ktére nie wptyng na proces leczniczy.

2.9.2. Pamietaj, ze dzieci od 16 r. z. majg prawo wspdtdecydowac z opiekunem dziecka
o podejmowanym leczeniu oraz otrzymywac zwrotne informacje w tym zakresie.

2.10.Zachowania dziecka nie zawsze bedq odpowiednie do danej sytuacji. Ciekawos$¢ dziecka,
zwiedzanie gabinetu lub gaworzenie, uémiechy i inne gesty $wiadczg o fakcie oswojenia
sie z miejscem oraz pozyskaniem zaufania lekarza. Pozwdl dziecku zachowywac sie jak dziecko.

2.11.Interakcje pacjent- personel

2.11.1.Podjecie dziatan przemocowych wobec dziecka jest niedopuszczalne. Jedli istnieje
potrzeba zastosowania przymusu bezposredniego postepuj zgodnie z obowigzujgcg
w szpitalu procedurg QPO-009.

2.11.2.Nie mozesz nawigzywac bliskich relacji z dzieckiem majgcych charakter zachowanh
0 podtozu romantycznym, intymnym lub silnie emocjonalnym.

2.11.3.Nie wolno Ci przyjmowac prezentéw od dziecka i/lub opiekunéw dziecka.

2.11.4.Sytuacje wykraczajgce poza stuzbowq relacje miedzy dzieckiem a personelem Szpitala
zgto$ kierownikowi komérki organizacyjnej/ przetozonemu.

2.12. Dziatania w przypadkach krzywdzenia dzieci
2.12.1.Zawsze reaguj jesli podejrzewasz, ze dziecko jest krzywdzone.

2.12.2.Uswiadamiaj o zasadach dobrych relacji, gdy widzisz, ze opiekun dziecka lub personel
Szpitala udziela nieprawdziwych informacji, oktamuje dziecko lub lekcewazy potrzeby
dziecka.

2.12.3.Zwracaj uwage na osoby przebywajgce na terenie Szpitala, szczegdlnie w oddziatach
szpitalnych. Do odwiedzin dziecka uprawnienia ma wytqgcznie osoba upowazniona przez
opiekundw dziecka.
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Rozdziat 4
ZASADY DOBREJ KOMUNIKACIJI Z OPIEKUNEM DZIECKA

Pamietqj, ze masz przewage autorytetu, profesjonalizmu i znajomosci topografii szpitala. W rozmowie
z opiekunem dziecka uwzgledniaj bezradnos¢ i stres rodzica, a takze swojg przewage. Kazda strona
powinna wspotpracowad w trosce o dobro dziecka.

Wykorzystuj cenne rady, obserwacje i sugestie opiekundw dziecka w leczeniu. To on zna swoje dziecko
najlepie;j.

Nie traktuj rodzicéw w sposdb protekcjonalny, z poczuciem wyzszosci, nie wywotuj poczucia winy.
Dziecko jest czujnym obserwatorem i czesto nasladuje zachowania opiekundéw dziecka.
Za wyjatkiem sytuaciji krzywdzenia dziecka, opiekun dziecka zazwyczajjest troskliwy, opiekunczy, nawet
gdy w rozmowie z personelem medycznym prezentuje specyficzne zachowania.

Dostosuj jezyk do rozmdwcey, uzywqj prostych i zrozumiatych sformutowan, ktére bedqg jasne dla
opiekundw dziecka. Stosowanie jezyka medycznego moze prowadzi¢ do podejmowania
nieSwiadomych decyzji. Peten profesjonalizm okazesz, gdy zastosujesz prostsze stownictwo.

Pobyt dziecka w Szpitalu wywotuje silne emocije. Istotna jest forma komunikowania sie poprzez rézne
sciezki. Dla jednych wystarczajgcq formg bedzie informacja gtosowa, dla innych tylko forma pisemna
lub tgczona ustna z pisemng. Pamietqj, ze informacje medyczne przekazywane w rozmowie
z opiekunem dziecka muszg by¢ przekazywane w karcie informacyjnej z leczenia szpitalnego
wydawanej w dniu wypisu.

Rozdziat 5
ZASADY BEZPIECZNEGO KORZYSTANIA Z INTERNETU | MEDIOW ELEKTRONICINYCH

Sie¢ bezprzewodowa- SKP-Gosé

1.1. Uzytkownicy (pacjenci i opiekunowie dziecka) majg mozliwos¢ korzystania z bezprzewodowego
i darmowego dostepu do Internetu na terenie budynkdw Szpitala.

1.2. System umotzliwia bezptatny dostep do sieci Internet na terenie Szpitala Uzytkownikom
posiadajgcym wiasne przenosne urzgdzenie.

1.3. Szpital nie udostepnia urzgdzeh z dostepem do sieci pacjentom i opiekunom dziecka.

1.4. Dostep do sieci wymaga podania adresu e-mail Uzytkownika.

1.5. Dostep do sieci przez osoby niepetnoletnie odbywa sie wytgcznie pod kontrolg opiekuna dziecka.

1.6. Logujgc sie do sieci Uzytkownik oswiadcza, ze zna i akceptuje postanowienia Regulaminu
korzystania z bezprzewodowej sieci Wi-Fi na terenie Szpitala Klinicznego im. Karola Jonschera
Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu  wprowadzonego
Zarzgdzeniem nr 11/2018 Dyrektora Szpitala z dn. 15.05.2018r.

1.7. Korzystajgc z urzgdzen z dostepem do sieci prywatnej odpowiedzialno$¢ za wglad do tfresci
ponoszqg opiekunowie dziecka.

Zasady ochrony wizerunku i danych osobowych dzieci

2.1. Szpital dziata odpowiedzialnie i zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa w zakresie
utrwalania, przetwarzania, korzystania i udostepniania wizerunku pacjentow.

2.2. Wszelkie publikacje materiatéw- fotografii, filmdéw- majg na celu potwierdzenie podejmowanych
dziatan Szpitala.
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2.3. Udostepniane materiaty powinny przedstawia¢ wizerunki dzieci ubranych, a kontekst materiatu
nie moze by¢ obrazliwy, oSmieszajgcy i przedstawiajgcy negatywnego obrazu dziecka i/lub
opiekuna dziecka.

2.4. Utrwalone fotografie i filmy majg respektowaé godnos$é dzieci- pacjentéw oraz opiekundw
dziecka.

2.5. Dbajgc o wizerunek dzieci osoby utrwalajgce i udostepniajgce fotografie lub filmy pytajg o zgode
opiekuna dziecka. Zgoda jest wigzgca w momencie wczesniejszego poinformowania o
planowanym dziataniu. Nalezy pamietac, ze pacjent i/lub jego opiekun mogg cofngé zgode na
wykonanie i udostepnienie materiatdw z ich wizerunkiem- w takim przypadku, Szpital usuwa
materiaty, ktérych dotyczy cofniecie zgody.

2.6. Dzieci- pacjenci majg prawo decydowac i wyraza¢ zgode na wykonanie i udostepnienie
materiatdw z ich wizerunkiem. Jest to dobrg praktykg Szpitala.

2.7. Nie jest wymagana zgoda na udostepnienie wizerunku dziecka- pacjenta, gdy jego postac
stanowi drobny element catosci, czyli krajobrazu, uroczystosci lub innych wydarzen zrzeszajgcych
grupe oséb.

2.8. Materiaty zawierajgce wizerunek dzieci przechowywane sg zgodnie z zasadami okre$lonymi
Politykg Ochrony Danych Szpitala oraz Instrukcjq zarzgdzania systemem informatycznym.

2.9. Wszelkie sytuacje wykonywania i utrwalania materiatéw wbrew woli dziecka i/lub opiekuna
dziecka oraz udostepniania ich wizerunku nalezy zgtaszac Inspektorowi Ochrony Danych Szpitala
na adres: iodo@skp.ump.edu.pl.

Rozdziat é
ZASADY BEZPIECZNEJ REKRUTACJI | WSPOLPRACY

Nizej wskazane obowiqzki realizowane sq przed nawigzaniem z osobg stosunku pracy lub przed
dopuszczeniem osoby do innej dziatalnosci zwigzanej z wychowaniem, edukacjg, wypoczynkiem,
leczeniem, s$wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu
lub realizacjq innych zainteresowan przez matoletnich, lub z opiekq nad nimi oraz oséb zatrudnianych
i dopuszczonych do takiej dziatalnosci.

. UMOWY O PRACE, UMOWY CYWILNOPRAWNE, UMOWY WOLONTARIATU

1. Na mocy art. 21 ustawy o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscig na tle seksualnym i ochronie
matoletnich, kazda osoba przed zatrudnieniem na podstawie umowy o prace, umowy cywilnoprawnej
lub wykonywaniem $wiadczeh wolontarystycznych w  Szpitalu Klinicznym im. K. Jonschera UM
w Poznaniu weryfikowana jest pod kgtem niekaralnosci za przestepstwa przeciwko wolnosci seksualnej
i obyczajowosci.

2. Wyznaczeni przez Administratora pracownicy Dziatu Spraw Personalnych dokonujg weryfikacji kazdej
osoby, o ktérej mowa w pkt. 1 w Rejestrze Sprawcdw Przestepstw na Tle Seksualnym - tj. w rejestrze
z dostepem ograniczonym. Kazdy kandydat do pracy zobowigzany jest osobiscie przed podjeciem
zatrudnienia wypetni¢ i podpisa¢ obowigzujgcy w szpitalu kwestionariusz osobowy zawierajgcy dane
wymagane do przeprowadzenia weryfikacji za pomocq instytucjonalnego konta poprzez internetowq
strone Ministerstwa Sprawiedliwosci.

3. Osoba, o ktérej mowa w pkt. 1, przedktada do Dziatu Spraw Personalnych, informacje (nie starszg niz
3 miesigce) z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie przestepstw okreslonych w rozdziale XIX i XXV
Kodeksu karnego oraz w ustawie o przeciwdziataniv narkomanii lub za odpowiadajgce tym
przestepstwom czyny zabronione okreslone w przepisach prawa obcego.
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Osoba, o ktérej mowa w pkt. 1, posiadajgca obywatelstwo innego panstwa niz Rzeczpospolita Polska
przedktada ponadto w Dziale Spraw Personalnych informacje z rejestru karnego panstwa
obywatelstwa uzyskiwang do celéw dziatalnosci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej
z kontaktami z dzie¢mi.

Osoba, o ktérej mowa w pkt. 1, posiadajgca obywatelstwo innego panstwa niz Rzeczpospolita Polska,
ktéra zamieszkiwata w ostatnich 20 latach w innych panhstwach niz Rzeczypospolita Polska,
jednoczesénie przedktada w Dziale Spraw Personalnych informacije z rejestrow karnych tych panstw
uzyskiwang do celéw dziatalnosci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi.

W przypadku gdy panstwa, z ktérego ma by¢ przedtozona informacja, o ktérej mowa w pkt. 4i 5 nie
przewiduje wydania informacji do celéw dziatalno$ci zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej
z kontaktami z dzie¢mi, przedktada sie informacje z rejestru karnego tego panstwa.

W przypadku gdy prawo panstwa, z ktérego ma by¢ przedtozona informacija, o ktérej mowa w pkt 4
i 5, nie przewiduje jej sporzqgdzenia lub w danym panstwie nie prowadszi sie rejestru karnego, osoba,
o ktérej mowa w pkt. 1, sktada pracodawcy o$wiadczenie o tym fakcie wraz z odwiadczeniem, ze nie
byta prawomocnie skazana w tym panstwie za czyny zabronione odpowiadajgce przestepstwom
okreslonym w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz
w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii oraz nie wydano wobec nigj innego
orzeczenia, w ktérym stwierdzono, iz dopuscita sie takich czyndw zabronionych, oraz ze nie ma
obowiqzku wynikajgcego z orzeczenia sqdu, innego uprawnionego organu lub ustawy stosowania sie
do zakazu zajmowania wszelkich lub okreslonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub okreslonych
zawoddw albo dziatalnosci, zwigzanych z wychowaniem, edukacjg, wypoczynkiem, leczeniem,
$wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub realizacjq
innych zainteresowan przez matoletnich, lub z opiekg nad nimi.

Oéwiadczenia, o ktérych mowa w  pkt. 7, sktadane sg pod rygorem odpowiedzialnosci karnej za
ztozenie fatszywego oswiadczenia. Sktadajgcy o$wiadczenie jest obowigzany do podpisania w nim
klauzuli nastepujgcej tresci: ,Jestem $wiadomy odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego
oswiadczenia". Klauzula ta zastepuje pouczenie organu o odpowiedzialnosci karnej za ztozenie
fatszywego oswiadczenia.

Informacja z Rejestru Sprawcdw Przestepstw na Tle Seksualnym, Krajowego Rejestru Karnego w formie
wydruku oraz ztozone oswiadczenia zatgcza sie do akt osobowych pracownika lub dokumentacii
dotyczqgcej zatrudnienia w formie cywilnoprawnej lub wolontariatu.

POROZUMIENIA | UMOWY NA REALIZACJE W SZPITALU KLINICZINYM IM. K. JONSCHERA PRAKTYK
ZAWODOWYCH,  STUDENCKICH, STAZY PODYPLOMOWYCH | SPECJALIZACYJINYCH,
ORGANIZAOWANYCH PRZEZ KIERUJACE PODMIOTY ZEWNETRZNE, SZKOLY | UCZELNIE

Wszystkie osoby skierowane do Szpitala na podstawie podpisanych porozumien i umdw o wspdtpracy
w zakresie realizacji praktyk zawodowych, studenckich, stazy podyplomowych i specjalizacyjnych —
bedq przyjmowane i dopuszczone do redlizacji praktyk, bgdz stazy w oddziatach szpitalnych po
uprzednim ztozeniu pisemnego o$wiadczenia organizatora tej dziatalnosci o dokonanej weryfikacji
w Rejestrze Sprawcdw Przestepstw na Tle Seksualnym oraz o niekaralnosci w Krajowym Rejestrze Karnym
i/lub ztozeniu stosownego o$wiadczenia (wzdér skierowan oraz o$wiadczen stanowiq zatqczniki do
wzordw umadw i porozumienia na redlizacje praktyki lub stazy).

FUNDACIJE | STOWARZYSZENIA DIZIALAJACE NA RZIECZ DIIECI W SZIPITALU KLINICZINYM
IM. K. JONSCHERA UM W POZNANIU
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W POZNANIU Podstawa/ zrédto  Standard Akredytacyjny

1. Fundacje i stowarzyszenia dziatajgce na terenie Szpitala jako organizatorzy tej dziatalnosci
zobowigzane sq do przeprowadzenia weryfikacji swoich wolontariuszy przed dopuszczeniem oséb do
wykonywania dziatalnosci na terenie szpitala.

Rozdziat 7
MONITOROWANIE | EWALUACJA

1. Niniejsza Polityka Ochrony Dzieci wraz z przywotanymi dokumentami dostepna jest w Intranecie
Szpitala (zaktadka procedury ogdine).

2. Polityka stanowi dokument wewnetrznego systemu jakosci Szpitala.

3. Nadzér nad realizacjqg Polityki sprawuje Dyrektor Szpitala.

4. Kierownicy komérek organizacyjnych, w ktérych przebyta pacjent sqg odpowiedzialni za wdrozenie
standardéw w podlegtych jednostkach.

5. Monitoringu realizacji Polityki dokonuje Zespdt ds. wdrozenia standardéw ochrony matoletnich
powotany Zarzgdzeniem nr 14/2024 Dyrektora Szpitala z dn. 18.06.2024r.

6. Kazda osoba majgca kontakt z dzie¢mi- pacjentami Szpitala zobligowana jest do zapoznania
sie z niniejszg Politykqg Ochrony Dzieci oraz udokumentowania ten faktu podpisem na o$wiadczeniu.

7. W oparciu o niniejszg Polityke Ochrony Dzieci opracowana zostata skrocona wersja zawiergjgca
informacje istotne dla dzieci przedstawione w sposdb zrozumiaty i napisane prostym jezykiem.

8. Zespodt ds. wdrozenia Standarddw ochrony matoletnich obowigzany jest co najmniej raz na 2 lata
dokonywac¢ oceny Polityki celem zapewnienia dostosowania zapisdw do aktualnych potrzeb oraz
zgodnosci z obowigzujgcymi przepisami. Wnioski z przeprowadzonej oceny nalezy pisemnie
udokumentowac¢. Ocena odbywac sie bedzie na podstawie ankiety stanowigcej zatgcznik
QD-04/QP0O-047 Ankieta monitorujgca standardy ochrony matoletnich.

ZALACINIKI

QD-01/QPO-047 wyd.
QD-02/QPO-047 wyd.
QD-03/QPO-047 wyd.
QD-04/QPO-047 wyd.

Wzdr zawiadomienia o podejrzeniu popetnienia przestepstwa.
Wzdr wniosku o wglad w sytuacje dziecka.

Przebieg procedury Niebieskie Karty.

Ankieta monitorujgca standardy ochrony matoletnich.

N — — — —

QD-05/QPO-047 wyd. Schemat postepowania w sytuaciji podejrzenia zagrozenia zycia
i zdrowia.

QD-06/QPO-047 wyd. 1 Schemat postepowania w sytuaciji zaniedbania podstawowych
potrzeb zyciowych dziecka.

QD-07/QPO-047 wyd. 1 Schemat postepowania w sytuacji zachowan wzbudzajgcych

niepokd] Wariant A RODZIC/OPIEKUN, Wariant B PRACOWNIK,
Wariant C KONFLIKT PACJENTOW.

QD-08/QPO-047 wyd. 2 Schemat postepowania w sytuacji zazycia alkoholu/substancii
psychoaktywnej przez matoletniego.

QD-09/QPO-047 wyd. 2 Schemat postepowania w  sytuacji zazycia substanciji
psychoaktywnej przez matoletniego.

QD-10/QPO-047 wyd. 1 Oswiadczenie opiekuna o braku zgody na zgtoszenie faktu

zazycia alkoholu przez dziecko/ pacjenta
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ol el Wydanie 3z dnia 25.08.2025
Uniwersytetu Medycznego Data obowigzywania 14.08.2024

im. Karola Marcinkowskiego i .
W POZNANIU Podstawa/ zrédto  Standard Akredytacyjny

PODSTAWA PRAWNA

Ustawa z dn. 25.02.1964r. Kodeks rodzinny i opiekunczy.

Ustawa z dn. 17.11.1964r. Kodeks postepowania cywilnego.

Ustawa z dn. 06.06.1997r. Kodeks karny

Ustawa z dn. 29.07.2005r. o przeciwdziataniu przemocy domowe;.

Ustawa z dn. 06.11.2008r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Ustawa z dn. 15.04.2011r. o dziatalnosci lecznicze;j.

Ustawa z dn. 09.06.2011r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepcze;.

Ustawa z dn. 13.05.201ér. o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscig na tle seksualnym i
ochronie matoletnich.

Ustawa z dn. 09.06.2022r. o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich.

10. Rozporzgdzanie Rady Ministréw z dn. 06.09.2023r. w sprawie procedury ,Niebieskie Karty" oraz
wzordw formularzy ,Niebieska Karta”.

® N~ DN~

o

ROZDZIELNIK

Niniejsza Polityka Ochrony Dzieci ma charakter otwarty i moze by¢ uzupetniana, modelowana
i przetwarzana w zaleznosci od potrzeb, nastepujgcych zmian organizacyjnych oraz prawnych.

Wydanie papierowe/

Nr egzemplarza Wiasciciel elekironiczne
1 Dziat Jakosci i Bezpieczenstwa Opieki Wydanie papierowe
INTRANET (wszyscy pracownicy Szpitala) Wydanie elektroniczne
Kopia wydania
Pacjenci, opiekunowie dziecka- gabloty Szpitala rozszerzonego
i skroconego
Nr karty zmian Podpis Data

Jakub Pilarczyk
1 22.10.2024
Anna Bukowska-Posadzy 0.20

Jakub Pilarczyk
5 25.08.202
Anna Bukowska-Posadzy >:08.2025
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QPO-047
‘ Polityka Ochrony Dzieci
SZPITAL KLINICZNY
IM. KAROLA JONSCHERA
Uniwersytetu Medycznego

im. Karola Marcinkowskiego
W POZNANIU

Data obowigzywania 14.08.2024

Oswiadczenie pracownikéw

(komérka organizacja szpitala - pieczgtka)

Oswiadczam, ze zapoznatem(-am) sie z tresciqg dokumentu:
Polityka Ochrony Dzieci
i zobowigzuje sie do jego stosowania

L.p. Nazwisko i imie Stanowisko Data Podpis
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