Standardy Ochrony Maloletnich

Cel - wprowadzenia standardow Ochrony Maloletnich w podmiocie leczniczym Parens
Centrum Leczenia Nieplodnosci w Krakowie (PARENS):

1.

2.

Zapewnienie wszystkim dzieciom ochrony przed przemocg oraz ustalenie procedur
udzielania im wsparcia i pomocy.

Zapewnienie pracownikom, zleceniobiorcom, osobom udzielajagcym $wiadczen
zdrowotnych w ramach prowadzonej dzialalno$ci gospodarczej oraz praktykantom
niezbednych informacji i umiej¢tnosci, umozliwiajacych wywigzanie si¢ z obowigzkéw w
zakresie dbatosci o dobro dziecka 1 ochrony dzieci przed przemoca.

Zapewnienie dzieciom oraz ich rodzicom lub opiekunom niezbednych informacji na temat
zasad obowigzujacych w PARENS oraz mozliwosci uzyskania wsparcia w sytuacji
podejrzenia, ze dziecko doswiadcza krzywdy.

§1

Definicje i pojecia

PARENS - oznacza Jarostawa Janeczko prowadzacego dziatalno$¢ gospodarcza pod firma
,Parens Centrum Leczenia Nieptodnosci” (NIP: 868 127 62 26).
Personel — pracownicy i wspotpracownicy, niezaleznie od podstawy zatrudnienia w
PARENS, w tym osoby §wiadczace uslugi w oparciu o umowy cywilnoprawne, studenci,
stazySci, praktykanci, ktorzy moga mie¢ kontakt z dzieckiem w ramach udzielania mu
$wiadczen zdrowotnych.
Dziecko — osoba maloletnia, ktora nie ukonczyta 18 roku zycia.
Opiekun dziecka — przedstawiciel ustawowy dziecka: rodzic, opiekun, rodzic zastgpczy,
opiekun tymczasowy (osoba upowazniona do reprezentowania maloletniego obywatela
innego panstwa, ktory przebywa na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej bez opieki osob
dorostych) lub opiekun faktyczny.
Placéwka — miejsce udzielania $wiadczen medycznych, w ktorym personel PARENS moze
mie¢ kontakt z dzieckiem.
Z.goda opiekuna — zgoda rodzicow lub opiekuna prawnego/faktycznego. W przypadku
braku porozumienia mi¢dzy rodzicami lub opiekunami, nalezy poinformowac ich o
konieczno$ci rozstrzygnigcia sprawy przez sad rodzinny.
Zachowanie niedozwolone wobec dziecka — kazde zachowanie wzgledem dziecka, ktore
stanowi czyn zabroniony. Wyr6znia si¢ nastepujace formy zachowan niedozwolonych:

1. Przemoc fizyczna wobec dziecka.

2. Przemoc psychiczna wobec dziecka.

3. Przemoc seksualna wobec dziecka (wykorzystywanie seksualne).

4. Zaniedbywanie dziecka.

5. Przemoc domowa.
Dane osobowe dziecka — wszelkie informacje umozliwiajace identyfikacje dziecka, w tym
jego imig¢, nazwisko, wizerunek.
Dane szczegolnej kategorii — m.in. dane dotyczace zdrowia, pochodzenia rasowego lub
etnicznego, wyznania, dane genetyczne, biometryczne, ujawniajace poglady polityczne,
swiatopogladowe, dane dotyczace seksualnosci lub orientacji seksualne;.



§2

Rozpoznawanie i reagowanie na czynniki ryzyka krzywdzenia dzieci

1.

2.

Personel posiada odpowiednig wiedz¢ i w ramach wykonywanych obowiazkow zwraca
uwage na czynniki ryzyka i symptomy krzywdzenia dzieci.

W przypadku zidentyfikowania czynnikow ryzyka krzywdzenia dziecka, personel
podejmuje dziatania w zakresie swoich kompetencji i mozliwosci.

Zasady rekrutacji personelu:

1.

10.

Kazdy kandydat/kandydatka do pracy lub wspotpracy z PARENS, ktory ma by¢ zatrudniony
w jakiejkolwiek formie (umowa cywilnoprawna, wolontariat, praktyka zawodowa, staz itp.),
podlega weryfikacji w Rejestrze Sprawcow Przestepstw na Tle Seksualnym.

Dane potrzebne do weryfikacji w ww. Rejestrze to: imi¢ (imiona) i nazwisko, data
urodzenia, PESEL, imi¢ ojca, imi¢ matki.

Weryfikacja w Rejestrze musi odby¢ si¢ przed dopuszczeniem do wykonywania
obowigzkow i zleconych zadan.

Za sprawdzenie w Rejestrze odpowiada osoba zatrudniona na stanowisku MANAGERA.
Wydruk z Rejestru przechowywany jest w aktach osobowych pracownika lub w
analogicznej dokumentacji dotyczacej osoby wspotpracujacej na podstawie umowy
cywilnoprawnej/wolontariusza/praktykanta/stazysty.

Kandydat/kandydatka ma obowiazek dostarczy¢ informacje z Krajowego Rejestru Karnego
o niekaralno$ci w zakresie przestepstw okreslonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu
karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z 29.07.2005 r. o
przeciwdziataniu lub za odpowiadajace tym przestgpstwom czyny zabronione okreslone w
przepisach prawa obcego.

Jezeli osoba posiada obywatelstwo inne niz polskie, wéwczas przedktada informacje z
rejestru karnego panstwa obywatelstwa, uzyskiwane do celow dziatalno$ci zawodowej lub
wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi, badz informacj¢ z rejestru karnego, jezeli
prawo tego panstwa nie przewiduje wydawania informacji dla ww. celow.

Jezeli prawo panstwa, z ktorego ma by¢ przedtozona informacja o niekaralnosci, nie
przewiduje wydawania takiej informacji lub nie prowadzi rejestru karnego, wowczas
kandydat/kandydatka sktada pod rygorem odpowiedzialno$ci karnej oswiadczenie o tym
fakcie wedlug obowigzujacego wzoru.

W przypadku niemozliwosci przedstawienia informacji o niekaralnosci
kandydat/kandydatka zobowigzany/a jest do ztozenia o§wiadczenia o niekaralnosci oraz
toczacych sie postgpowaniach przygotowawczych, sgdowych i dyscyplinarnych.

Ponadto osoba przyjeta na stanowisko zwigzane z praca z dzie¢mi musi bezwzglednie
podpisa¢ o$wiadczenie o zapoznaniu si¢ ze standardami ochrony matoletnich i
zobowigzaniu do ich przestrzegania.

Oswiadczenia zostaja wlaczone do akt osobowych pracownika, a w przypadku ich braku —
dotaczone do umowy cywilnoprawne;.



§3
Zasady bezpiecznych relacji Personel-Dziecko

1. Personel zna i stosuje zasady bezpiecznych relacji Personel-Dziecko.
Podstawowa zasada wszystkich czynno$ci podejmowanych przez Personel jest dziatanie dla
dobra Dziecka i w jego najlepiej pojetym interesie.

3. Zasady bezpiecznych relacji Personelu z dzie¢mi obowigzuja kazdego cztonka Personelu
PARENS.

4. Komunikacja z dzie¢mi:

a. Zaczynaj od przedstawienia si¢ i swojej funkcji. Jesli wiesz, ze dziecko moze nie
zrozumie¢ Twojego stanowiska, krotko wythumacz, czym si¢ zajmujesz.

b. Pozwdl dziecku na wypowiadanie si¢ w kazdej kwestii, takze w zakresie ochrony
zdrowia. Pamigtaj, ze pacjent powyzej 16. roku zycia ma prawo do pelnej informacji
medycznej i decydowania o procesie diagnostyczno-terapeutycznym.

c. Odpowiadaj na pytania dziecka-pacjenta zgodnie z prawda, dostosowujac komunikat
do jego mozliwosci (wieku, stanu emocjonalnego, poziomu rozwoju i sytuacji, w
ktorej si¢ znajduje). Wyrazaj si¢ prosto i zrozumiale. Jesli masz watpliwosci, czy
dziecko Ci¢ zrozumiato, zapytaj. Upewnij si¢ takze, ze dziecko wie, ze moze
zadawac pytania Tobie lub innym czlonkom personelu.

d. Zapewnij komunikacj¢ dzieciom ze szczegdlnymi potrzebami, np. niestyszacymi,
poprzez dostep do thumacza jezyka migowego. Staraj si¢ zapewni¢ thumacza dla
pacjenta obcojezycznego. W przypadku dzieci komunikujacych si¢ niewerbalnie
mozesz skorzysta¢ z form komunikacji alternatywne;.

5. Potrzeby dziecka-pacjenta:

a. Kazdy pacjent moze reagowac inaczej, nawet w tej samej sytuacji. Sktada si¢ na to
wiele czynnikow, takich jak poziom rozwoju, wiek, stan emocjonalny,
dotychczasowe do$wiadczenia. Staraj si¢ poznaé potrzeby pacjentéw i probuj na nie
odpowiada¢, o ile to mozliwe.

b. Zapewnij dziecku-pacjentowi sprawczo$¢. Zapytaj, jak mozesz si¢ do niego zwracac.
Traktuj pacjentow podmiotowo. Staraj si¢ prowadzi¢ rozmow¢ bezposrednio z
pacjentem, nie omawiaj jego sytuacji z pomini¢ciem jego osoby.

6. Kontakt fizyczny:

a. Podczas badania/pobierania materiatu do badan zapewnij obecno$¢ rodzica/opiekuna
dziecka lub innej osoby z Personelu Placowki.

b. Kontakt fizyczny nie wynikajacy ze wzgledow medycznych jest dopuszczalny, o ile
jest stosowny i odpowiada na potrzeby dziecka-pacjenta, czyli uwzglednia wiek
pacjenta, etap rozwojowy, kontekst kulturowy i sytuacyjny. Zawsze wtedy nalezy
zapyta¢ dziecko-pacjenta o zgodg, np. na przytulenie.

7. Korzystanie przez dzieci z urzadzen elektronicznych z dostgpem do Internetu:

a. Placowki nie udostepniajg opiekunom i dzieciom dostgpu do Internetu.

§ 4
Prawo do prywatnosci w zakresie leczenia

1. Kazdy cztonek Personelu ma obowigzek szanowac¢ prawo dziecka do prywatnosci.

2. Podczas czynnos$ci zabiegowych, pielegnacyjnych, higienicznych i zwigzanych z ochrong
zdrowia kontakt fizyczny z dzieckiem nalezy ograniczy¢ do czynnosci niezbgdnych,
adekwatnych do wieku i rozwoju dziecka. Czynnosci te nalezy przeprowadza¢, dbajac o
komfort pacjenta i z poszanowaniem jego godnosci oraz intymnos$ci. Zawsze uprzedzaj o
swoim dziataniu, pytaj o zgod¢ opiekuna dziecka lub samo dziecko.



§5
Zasady kontaktow z dzieckiem

1. Czlonek Personelu powinien kontaktowac¢ si¢ z dzieckiem:
a. w celach zwigzanych z udzielaniem $§wiadczen medycznych,
b. w godzinach pracy,
c. naterenie Placowki badz droga poczty elektronicznej lub telefonicznie.

2. Jezeli po godzinach pracy w Placéwce zachodzi konieczno$¢:

a. nawigzania kontaktu z dzieckiem lub jego opiekunem, nalezy to uczyni¢ przy
wykorzystaniu stuzbowego e-maila albo telefonu stuzbowego.

b. spotkania z dzieckiem — moze to nastapi¢ po wyrazeniu zgody przez opiekuna
dziecka i nalezy niezwtocznie powiadomi¢ o tym bezposredniego przetozonego.

3. Ograniczenia te nie majg zastosowania w przypadku zagrozenia dobra dziecka. W takiej
sytuacji nalezy podja¢ dziatania majace na celu zapewnienie dziecku bezpieczenstwa oraz
niezwlocznie zglosi¢ zdarzenie bezposredniemu przetozonemu, a nastgpnie sporzadzi¢
szczegdtowa notatke stuzbowa z opisem zdarzenia i przekazac ja bezposredniemu
przetozonemu.

4. W przypadku, gdy z uwagi na bezpieczenstwo dziecka uzasadnione jest, aby dziecko miato
mozliwo$¢ kontaktu z cztonkiem Personelu poza godzinami jego pracy i poza stuzbowymi
kanatami komunikacji, a dziecko nawigze taki kontakt, kazdorazowo osoba ta ma
obowigzek odnotowaé to w formie notatki stuzbowej i poinformowac przetozonego.

§6
Ujawnienie krzywdzenia

1. W sytuacji ujawnienia krzywdzenia przez inne dziecko, nalezy stworzy¢ mu mozliwos¢
wypowiedzenia si¢, pami¢tajac, ze moze to by¢ dla dziecka pierwsza i jedyna rozmowa.
Nalezy szczego6lnie:

a. Wyrazi¢ troske, deklarujac, ze wierzy si¢ dziecku.

b. Zapewni¢ dziecko, ze dobrze zrobito, podejmujac rozmowe o doznanej krzywdzie.

c. Wyjasni¢ dziecku, Ze nie jest winne zaistnialej sytuacji.

d. Jednoznacznie negatywnie oceni¢ kazdg form¢ przemocy, dajac wyrazny sygnat, ze
jest ona niedopuszczalna i nalezy jej zapobiegac.

e. Odpowiednio poinformowa¢ dziecko, kto 1 jak zajmie si¢ sprawg, w tym udzieli¢
informacji, ze podjete zostang dziatania zapewniajace mu bezpieczenstwo.
§7
Monitorowanie

1. PARENS bedzie — nie rzadziej niz co 2 lata — ocenia¢ Standardy w ten sposob, by
dostosowac¢ je do aktualnych potrzeb oraz obowigzujacych przepisow. Wnioski z tej oceny
PARENS pisemnie udokumentuje.

2. PARENS przygotuje Personel do stosowania niniejszych Standardow, przeprowadzajac
odpowiednie szkolenia.



§8
Procedury interwencji w przypadku zagrozenia bezpieczenstwa dziecka

1. Celem interwencji jest powstrzymanie krzywdzenia dziecka i zapewnienie mu
bezpieczenstwa.

2. Fakt zidentyfikowania objawdéw mogacych §wiadczy¢ o krzywdzeniu dziecka-pacjenta
podlega obowigzkowemu odnotowaniu w dokumentacji medycznej/rejestrze incydentow
prowadzonym przez MANAGERA PARENS.

3. Naruszenie obowigzku reagowania w sytuacjach podejrzenia krzywdzenia dziecka moze
zosta¢ uznane za ci¢zkie naruszenie obowigzkéw pracowniczych lub kontraktowych i jako
takie prowadzi¢ do rozwigzania umowy z osobg dopuszczajaca si¢ tego naruszenia.

§9
Procedura interwencji w przypadku krzywdzenia

1. Postgpowanie w przypadku podejrzenia przemocy — w przypadku naruszenia ze strony
rodzica, opiekuna lub innej osoby doroste;j:

a. W przypadku podejrzenia zagrozenia zycia lub cigzkiego uszczerbku na zdrowiu
dziecka w wyniku stosowania wobec niego przemocy domowej, takze wobec faktu,
ze w rodzinie sg lub mogg by¢ inne dzieci, nalezy niezwtocznie poinformowac
Policje, dzwoniac pod numer 112.

2. Krzywdzenie ze strony Personelu:

a. W przypadku zauwazenia krzywdzenia dziecka przez Personel, nalezy podja¢ kroki

interwencyjne zalezne od zaistnialej sytuacji:

= Gdy zachowanie bylo jednorazowe i o niewielkiej intensywno$ci, nalezy
ten fakt zgtosi¢ bezposredniemu przetozonemu, sporzadzi¢ ze zdarzenia
szczegdtowa notatke 1 przeprowadzi¢ rozmowe dyscyplinujaca z
pracownikiem lub wspotpracownikiem.

= Gdy naruszenie dobra dziecka jest znaczne, nalezy natychmiast
poinformowaé¢ managera PARENS o osobie oraz zachowaniach
krzywdzacych, ktérych sie dopuscita.

3. W przypadkach niejasnych lub watpliwych osoba odpowiedzialna za interwencj¢ konsultuje
sprawe z bezposrednim przetozonym oraz managerem PARENS. Osoba odpowiedzialna za
prowadzenie interwencji moze rozmawiac¢ z osobami zaangazowanymi, w tym dzieckiem,
osobg podejrzewang o krzywdzenie i $wiadkami.

§10
Podjecie interwencji

1. W kazdym przypadku podejrzenia, ze dziecko jest krzywdzone, nalezy zadba¢ o jego
bezpieczenstwo i odseparowac je od osoby podejrzewanej o krzywdzenie.

2. Zaprowadzenie interwencji odpowiada Potozna — Koordynator IVF, w ktorej doszto do
zdarzenia, lub inna osoba wyznaczona przez Koordynatora.

3. Niezaleznie od ustalen § 9, w przypadku podejrzenia, ze dziecko jest krzywdzone, nalezy
powiadomi¢ opiekuna dziecka, a w sytuacji, gdy osobg podejrzewang o krzywdzenie jest
opiekun dziecka, nalezy powiadomi¢ inng osobe sprawujaca piecz¢ nad dzieckiem.



4. Zasady interwencji w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka musza uwzglednia¢
obowigzki okreslone w przepisach prawa, m.in. art. 240 Kodeksu karnego oraz art. 12
ustawy o przeciwdzialaniu przemocy domowe;.

5. Wszystkie osoby, ktore w zwigzku z wykonywaniem obowigzkow stuzbowych powzigty
informacje¢ o krzywdzeniu dziecka lub informacje z tym zwigzane, s3 zobowigzane do
zachowania poufnosci, wytaczajac informacje przekazywane uprawnionym instytucjom w
ramach dziatan interwencyjnych.

§11
Postanowienia koncowe

1. Standardy wchodza w zycie z dniem ich ogloszenia.
2. Udostepnienie standardow nastepuje w sposdb umozliwiajacy zapoznanie si¢ z nimi przez
personel, dzieci i ich opiekundéw poprzez:
a. Zamieszczenie na stronie internetowej parens.pl;
b. Wywieszenie w widocznym miejscu w placéwkach;
c. Przekazanie stuzbowymi drogami komunikacyjnymi wszystkim cztonkom
personelu.
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