DZIECKO JAKO CZLOWIEK O NAJWIEKSZEJ WRAZLIWOSCI

Standardy ochrony maloletnich

1. ZASADY BEZPIECZNYCH RELACJI MIEDZY PERSONELEM, DZIECKIEM 1 JEGO
RODZICAMI/OPIEKUNAMI

Zawsze

- maty pacjent ma prawo, aby rodzice/opiekunowie towarzyszyli mu podczas leczenia i korzystania
ze $wiadczen medycznych zawsze, gdy tego potrzebuje.

- maly pacjent ma prawo do informacji, przekazany w sposdb dostosowany do jego wieku, przy
uzyciu prostego jezyka

- maty pacjent ma prawo do zadawania pytan

- maty pacjent ma prawo do zmiany nastroju, zmiany zdania oraz potrzeb¢ oswojenia si¢ z nowa
sytuacja i miejscem

- maty pacjent ma prawo do poszanowanie intymnosci, w trakcie badania dziecku powinien
towarzyszy¢ rodzic/opiekun lub inna osoba z personelu

wspolpraca z rodzicami/opiekunami

- rodzicu/opiekunie, w naszej placéwece istniejg zasady, o ktorych jeste§ informowany w momencie
przyjecia do szpitala/przychodni
-rodzicu, postaramy Ci¢ na biezaco informowa¢ 0 sytuacji medycznej Twojego dziecka

ochrona dzieci przed krzywdzeniem

- jesli widzisz lub podejrzewasz, ze dziecku dzieje si¢ krzywda, reagu;.

- w sytuacji, gdy rodzic/opiekun lub inna osoba z personelu straszy dziecko, udziela mu
nieprawdziwych informacji, bagatelizuje potrzeby i odczucia dziecka, zareaguj

- badania dzieci przeprowadzane sg zawsze w obecnosci rodzica, lub w przypadku nieobecnosci
rodzica w badaniu uczestniczg dwie osoby z personelu

- jezeli co§ w zachowaniu dziecka lub rodzica/opiekuna budzi twdj niepokoj, popros osobe z
personelu o obecno$¢ podczas badania/wizyty.

- zadbamy o to, aby na terenie szpitala/oddziatu przebywaty wytacznie osoby uprawnione.

rodzicu nigdy

- nie naruszaj prawa dziecka do intymnosci 1 prywatnosci, nie ujawniaj danych osobowych ani
wrazliwych.

- nie omawiaj sytuacji dziecka ponad jego gtowa, ignorujac jego obecnos¢.

- nie strasz dziecka i nie szantazuj w celu naktonienia do wspotpracy.

- nie ignoruyj 1 nie bagatelizuj odczu¢ dziecka, np. strachu, leku przed bolem, niepewnosci co do
nowej sytuacji.

- nie mow nieprawdy, np. twierdzac, ze nie bedzie bolato, kiedy wiesz, Zze moze bole¢.



My rowniez bedziemy przestrzegaé tych zasad i zadbamy aby Wasz pobyt w szpitalu
przebiegl z jak najmniejsza iloScig stresu

- udzielimy odpowiedzi na Wasze pytania, przedstawimy zasady dziatajagce w szpitalu

- zadbamy o zasady rownosci, zadbamy o to aby dzieci-pacjenci i rodzice/opiekunowie nie czuli si¢
dyskryminowani

- nie krzyczymy, nie zawstydzamy, nie upokarzamy, nie lekcewazymy i nie obrazamy dziecka-
pacjenta ani jego rodzicow/ opiekunow.

2. CZYM JEST KRZYWDZENIE DZIECKA I JAK JE ROZPOZNAC?

przemoc fizyczna przemoc emocjonalna

- to przemoc, w wyniku ktorej dziecko doznaje faktycznej fizycznej krzywdy lub jest nig
potencjalnie zagrozone.

- krzywda ta nast¢puje w wyniku dziatania badzZ zaniechania dziatania ze strony rodzica lub innej
osoby odpowiedzialnej za dziecko.

- moze by¢ czynnos$cig powtarzalng lub jednorazowa.

- to bicie, szarpanie, popychanie, rzucanie przedmiotami, kopanie dziecka, potrzgsanie nim lub
rzucanie, drapanie, szczypanie, gryzienie, ciggnigcie za wlosy/uszy, zmuszanie do przebywania w
niewygodnej pozycji, przypalanie, poparzenie lub zmuszanie do zjedzenia/potknigcia czegos.
uwaga! klaps to tez przemoc!

Najczesciej obserwowane oznaki fizyczne mozliwego krzywdzenia dziecka

- widoczne obrazenia ciata, ktérych pochodzenie trudno wyjasnié

- rany, otarcia, blizny, since, sttuczenia w miejscach nietypowych dla przypadkowych urazow:
- urazy glowy, ztamania u dzieci ponizej 3 rz.

- odmrozenia, hipotermia.

- staby przyrost masy ciata, niedozywienie.

3. ZASADY PODEJMOWANIA INTERWENCJI W SYTUACJI PODEJRZENIA
KRZYWDZENIA LUB POSIADANIA INFORMACJI O KRZYWDZENIU DZIECKA-
PACJENTA

Jesli niepokoisz si¢ o bezpieczenstwo dziecka, a jego zachowanie, symptomy fizyczne lub
zachowanie opiekunow/personelu mogg $wiadczy¢ o tym, ze doswiadcza ono przemocy fizycznej,
emocjonalnej, seksualnej lub zaniedbania zainicjuj odpowiednie dziatania dla dobra dziecka.
Zapewnij dziecku bezpieczenstwo. Jestes w placowce, w ktorej obowigzuje procedura
postepowania w przypadku podejrzenia krzywdzenia dziecka. Przekaz uzyskang wiedze, swoje
podejrzenia personelowi oddziatu (kierownikowi przychodni, ordynatorowi/oddziatowe;j, lekarzowi
dyzurnemu, pielegniarce dyzurnej), a podjete zostang odpowiednie dziatania.






