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I. WSTĘP 

 

Mając na uwadze ochronę małoletnich, ich dobro i bezpieczeństwo, jak również uwzględniając 

obowiązki prawne nałożone na podmioty lecznicze, wprowadza się do stosowania niniejsze 

Standardy Ochrony Małoletnich.  

 

Podstawy prawne, w szczególności:  

1. ustawa z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziałaniu zagrożeniom przestępczością na tle 

seksualnym 

2. Ustawa z dnia 25 lutego 1964 r. Kodeks rodzinny i opiekuńczy 

3. Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych  

4. Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy domowej 

 

Zgodnie z art. 22b ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziałaniu zagrożeniom 

przestępczością na tle seksualnym obowiązek wprowadzenia standardów ochrony małoletnich 

ma każdy organizator działalności medycznej.  

 

Środki ochrony małoletnich obejmują w szczególności: 

1) obowiązek weryfikacji osób przyjmowanych do pracy (sprawdzanie w Rejestrze Sprawców 

Przestępstw na Tle Seksualnym), 

2) obowiązek przedstawienia informacji z rejestru karnego polskiego i/lub zagranicznego przez 

osobę przyjmowaną do pracy 

3) obowiązek przyjęcia Standardów ochrony małoletnich 

 

 

II. WERYFIKACJA OSÓB PRZYJMOWANYCH DO PRACY 

 

1. W ramach rekrutacji personelu pracujących z dziećmi prowadzona jest ocena 

przygotowania kandydatów do pracy z dziećmi oraz sprawdzane są ich referencje. 

2. Przed zatrudnieniem jakiekolwiek osoby, która będzie udzielać świadczeń zdrowotnych 

małoletnim lub będzie uczestniczyć w ich udzielaniu, należy uzyskać informację z 

Rejestru Sprawców Przestępstw Na Tle Seksualnym dotyczącą tego, czy dana osoba 

figuruje w tym rejestrze (odpowiedzialny: Dział kadr ) 

3. Informacje zwrotne otrzymane z Rejestru składa się do części A akt osobowych, 

związanych z nawiązaniem stosunku pracy. To samo dotyczy rejestru osób, w stosunku 

do których Państwowa Komisja do spraw wyjaśniania przypadków czynności 

skierowanych przeciwko wolności seksualnej i obyczajności wobec małoletniego 

poniżej lat 15, wydała postanowienie o wpisie w rejestr. Przy czym w przypadku tego 

drugiego rejestru wystarczy wydrukować stronę internetową, na której widnieje 

komunikat, że dana osoba nie figuruje w rejestrze. 

4. Przed zatrudnieniem osoby, która będzie udzielać świadczeń zdrowotnych małoletnim 

lub będzie uczestniczyć w ich udzielaniu, należy zobowiązać ją do dostarczenia 

informacji z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie przestępstw określonych w 

rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w 
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ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii (Dz. U. z 2023 r. poz. 

1939), lub za odpowiadające tym przestępstwom czyny zabronione określone  

w przepisach prawa obcego. 

5. Jeżeli kandydat posiada obywatelstwo inne niż polskie wówczas powinien przedłożyć 

również informację z rejestru karnego państwa, którego jest obywatelem, uzyskiwaną 

do celów działalności zawodowej lub wolontariackiej związanej z kontaktami  

z małoletnimi, bądź informację z rejestru karnego, jeżeli prawo tego państwa nie 

przewiduje wydawania informacji dla wyżej wymienionych celów.  

6. Przychodnia pobiera od kandydata oświadczenie o państwie/państwach (innych niż 

Rzeczypospolita Polska), w których zamieszkiwał w ostatnich 20 latach pod rygorem 

odpowiedzialności karnej.  

7. Jeżeli prawo państwa, z którego ma być przedłożona informacja o niekaralności nie 

przewiduje wydawania takiej informacji lub nie prowadzi rejestru karnego, wówczas 

kandydat składa, pod rygorem odpowiedzialności karnej, oświadczenie o tym fakcie 

wraz z oświadczeniem, że nie był prawomocnie skazany oraz nie wydano wobec niego 

innego orzeczenia, w którym stwierdzono, iż dopuścił się takich czynów zabronionych, 

oraz że nie ma obowiązku wynikającego z orzeczenia sądu, innego uprawnionego 

organu lub ustawy, stosowania się do zakazu zajmowania wszelkich lub określonych 

stanowisk związanych z leczeniem małoletnich. 

8. Pod oświadczeniami składanymi pod rygorem odpowiedzialności karnej składa się 

oświadczenie o następującej treści: Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za 

złożenie fałszywego oświadczenia. Oświadczenie to zastępuje pouczenie organu o 

odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia. 

9. Informacje uzyskane załącza się do akt osobowych pracownika albo dokumentacji 

dotyczącej osoby dopuszczonej do takiej działalności. 

10. Wzór oświadczenia o niekaralności oraz o toczących się postępowaniach 

przygotowawczych, sądowych i dyscyplinarnych stanowi Załącznik nr 2. 

11. Zatrudnić można wyłącznie te osoby, które nie figurują w Rejestrze Sprawców 

Przestępstw Na Tle Seksualnym i które dostarczyły aktualne zaświadczenie z 

Krajowego Rejestru Karnego potwierdzające, że nie były skazane za przestępstwa, 

których mowa powyżej. 

 

 

III. STANDARDY OCHRONY MAŁOLETNICH:  

 

A. Zasady zapewniające bezpieczne relacje między małoletnim a personelem 

placówki, a w szczególności zachowania niedozwolone wobec małoletnich: 

 

1. Obowiązkiem wszystkich zatrudnionych w przychodni niezależnie od formy zatrudnienia 

jest dbanie o bezpieczeństwo dzieci podczas pobytu w placówce.  

2. W  kontakcie  z Pacjentami –  Małoletnimi Personel  kieruje się uniwersalnymi  

wartościami,  jakimi  są:  szacunek,  życzliwość  oraz zrozumienie dla ich trudności, 

problemów i potrzeb. 
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3. Personel jest zobowiązany do utrzymywania profesjonalnej relacji z dziećmi i 

każdorazowego rozważenia, czy reakcja, komunikat bądź działanie wobec dziecka są 

adekwatne do sytuacji, bezpieczne i uzasadnione. 

4. Personel:  

1) zachowuje w kontakcie z małoletnimi spokój i cierpliwość,  

2) traktuje każde dziecko równo bez względu na płeć, orientację seksualną, 

sprawność/niepełnosprawność, status społeczny, etniczny, kulturowy, religijny i 

światopogląd. 

3) dba o przestrzeganie praw pacjenta, respektuje prawo do opieki ze strony 

przedstawicieli ustawowych bądź opiekunów faktycznych. 

4) w miarę możliwości tłumaczy małoletnim podejmowane działania oraz dąży do 

uzyskania aprobaty na udzielane świadczenia zdrowotne. 

5) daje możliwość wyrażania przez małoletniego swojego zdania oraz zapewnia 

małoletniemu prawo do bycia wysłuchanym. 

5. Każda osoba zatrudniona w podmiocie leczniczym, która ma świadomość, iż małoletni 

doznał znęcania fizycznego, psychicznego lub wykorzystania seksualnego, zobowiązany 

jest do zachowania szczególnej ostrożności i taktu w kontaktach z tym małoletnim.  

6. Jeżeli małoletni swoim postępowaniem dąży do nawiązania z członkiem personelu kontaktu 

fizycznego o potencjalnie niestosownym bądź nieadekwatnym charakterze, personel 

podejmuje odpowiednie, stanowcze działania, wyjaśniając z wyczuciem małoletniemu 

konieczność zachowania granic strefy osobistej.  

7. Na badanie małoletniego pacjenta należy uzyskać zgodę osoby uprawnionej według 

przepisów prawa polskiego, z zastrzeżeniem sytuacji nagłych. 

8. Badanie małoletniego należy wykonać w obecności jego przedstawiciela ustawowego, 

opiekuna faktycznego, a gdy to nie jest możliwe, w obecności osoby z personelu.  

9. Badanie małoletniego może łączyć się z koniecznością rozebrania pacjenta, oglądania go 

lub dotykania, wyłącznie w sytuacjach mających uzasadnienie medyczne.  

10. Podczas badania okolic intymnych należy zachować szczególny takt i umiar, tłumacząc w 

miarę możliwości najpierw potrzebę wykonania takich badań i ich planowany przebieg 

zarówno małoletniemu pacjentowi, jak i obecnemu przy badaniu przedstawicielowi 

ustawowemu albo opiekunowi faktycznemu.  

11. Podczas badania małoletniego pacjenta należy zapewnić mu intymność adekwatną do jego 

wieku, potrzeb i oczekiwań.  

12. W miarę możliwości kadrowych, badania małoletniego pacjenta, które ingeruje w jego 

strefę intymną, dokonuje członek personelu tej samej płci. 

13. Członkowie personelu zwracają uwagę na czynniki ryzyka i symptomy krzywdzenia 

małoletnich. 

14. Personel nie zaprasza małoletnich do swojego miejsca zamieszkania, nie spotyka się z nimi 

prywatnie poza godzinami pracy.  

15. Personel nie nawiązuje kontaktów poprzez przyjmowanie bądź wysyłanie do nich 

zaproszeń w mediach społecznościowych. Nie kontaktuje się z nimi poprzez prywatne 

kanały komunikacji (prywatny telefon, e-mail, komunikatory, profile w mediach 

społecznościowych).  
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16. Jeśli zachodzi taka konieczność, właściwą formą komunikacji z małoletnimi poza 

godzinami pracy są kanały służbowe (e-mail, telefon służbowy), a rodzice/ opiekunowie 

prawni dzieci muszą wyrazić zgodę na taki kontakt.  

17. Utrzymywanie relacji towarzyskich lub rodzinnych (jeśli małoletni i jego rodzice/ 

opiekunowie są osobami bliskimi dla personelu) wymaga zachowania poufności wszystkich 

informacji dotyczących innych małoletnich, ich rodziców/ opiekunów.  

18. W miejscu udzielania świadczeń zdrowotnych w przestrzeni dostępnej dla pacjentów 

wywiesza się informację o ogólnopolskich telefonach pomocy dla osób pokrzywdzonych 

przestępstwami oraz przemocą w rodzinie: 

a. ogólnopolski telefon dla osób pokrzywdzonych przestępstwem +48 222 309 900; 

b) Ogólnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie „Niebieska Linia” 800 120 002; 

c) Telefon Zaufania Dla Dzieci i Młodzieży 116 111. 

19. W komunikacji Personelu z małoletnimi zabrania się w szczególności:  

1) wykorzystywania relacji władzy lub przewagi fizycznej (np.: zastraszania, 

przymuszania, gróźb);  

2) stosowania jakiejkolwiek formy przemocy psychicznej  

3) stosowania jakiejkolwiek przemocy fizycznej np.: zabieranie rzeczy, niszczenie rzeczy, 

ograniczenie swobody ruchu,  

4) zawstydzania, upokarzania, lekceważenia i obrażania dziecka, używania krzyku w 

sytuacji innej niż wynikająca z bezpieczeństwa dziecka lub innych dzieci, 

5) ujawniania informacji wrażliwych dotyczących dziecka wobec osób nieuprawnionych, 

w tym wobec innych dzieci, co obejmuje wizerunek dziecka, informacje o jego/jej 

sytuacji rodzinnej, ekonomicznej, medycznej, opiekuńczej i prawnej. 

6) zachowywania się w obecności dzieci w sposób niestosowny, co obejmuje używanie 

wulgarnych słów, gestów i żartów, czynienie obraźliwych uwag,  

7) składania propozycji o charakterze seksualnym i pornograficznym, w tym również 

udostępniania takich treści;  

8) stosowania wszelkich form cyberprzemocy.  

 

 

B. Osoby odpowiedzialne za przyjmowanie zgłoszeń o zdarzeniach zagrażających 

małoletniemu i udzielenie mu wsparcia; 

 

1. Podejrzenie naruszenia standardów, w szczególności poprzez krzywdzenie małoletnich, 

można zgłaszać do Koordynatora ds. Standardów Ochrony Małoletnich   lub na adres 

e-mailowy: rejestracja@remedium-gabin.pl 

2. Niezależnie od ust. 1 każdy pracownik jest uprawniony do przyjęcia zgłoszenia 

podejrzenia krzywdzenia lub krzywdzenia małoletnich. 

3. Osoba, która otrzyma informacje o zdarzeniu zagrażającemu małoletniemu zachowuje 

je w bezwzględnej tajemnicy i przekazuje je jedynie osobie odpowiedzialnej za 

przyjmowanie zgłoszeń. Jeżeli zgłoszenie dotyczy osoby odpowiedzialnej za 

przyjmowanie zgłoszeń informację o zdarzeniu zagrażającemu małoletniemu należy 

przekazać kierownikowi podmiotu leczniczego. 
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C. Zasady i procedura podejmowania interwencji w sytuacji podejrzenia 

krzywdzenia lub posiadania informacji o krzywdzeniu małoletniego: 

 

1. W przypadku zidentyfikowania czynników ryzyka pracownicy placówki podejmują 

rozmowę z rodzicami/opiekunami, przekazując informacje na temat dostępnej oferty 

wsparcia i motywują do szukania dla siebie pomocy. 

2. W przypadku zaobserwowania lub powzięcia informacji o: 

a) sytuacji przemocy bądź wykorzystania małoletniego – każdy członek personelu lub 

kierownictwa jest zobowiązany do natychmiastowej reakcji, zmierzającej do 

powstrzymania zachowań niedozwolonych i zapewnienia ochrony małoletniemu; 

b) zachowań rodzących podejrzenie przemocy bądź wykorzystania małoletniego 

każdy członek personelu lub kierownictwa jest zobowiązany do zgłoszenia ich 

kierownikowi podmiotu leczniczego; 

c) naruszenia standardów – każdy członek personelu lub kierownictwa jest 

zobowiązany do niezwłocznego zgłoszenia podejrzenia naruszeń kierownikowi 

podmiotu leczniczego. 

3. Kierownik podmiotu leczniczego dąży do niezwłocznego wyjaśnienia sprawy 

zgłoszenia podejrzenia krzywdzenia małoletniego przez członka personelu, podejmując 

wszelkie niezbędne działania. Podejmowane działania kierownik podmiotu leczniczego 

dokumentuje.  

4. W razie potrzeby Kierownik podmiotu leczniczego powołuje zespół interwencyjny do 

wyjaśnienia naruszenia standardów i podjęcia działań. 

 

D. Procedury i osoby odpowiedzialne za składanie zawiadomień o podejrzeniu 

popełnienia przestępstwa na szkodę małoletniego, zawiadamianie sądu 

opiekuńczego  

 

1. W  przypadku  podejrzenia,  że  życie  dziecka  jest  zagrożone  lub  grozi  mu  ciężki 

uszczerbek na zdrowiu należy niezwłocznie poinformować Policję. Poinformowania służb 

dokonuje członek personelu, który pierwszy powziął informację o zagrożeniu i informuje 

kierownika podmiotu leczniczego. Z zawiadomienia sporządza się notatkę. 

2. W przypadku gdy istnieje uzasadnione podejrzenie popełnienia przestępstwa na 

małoletnim, kierownik podmiotu leczniczego sporządza zawiadomienie o możliwości 

popełnienia przestępstwa i przekazuje je do właściwej miejscowo policji lub prokuratury. 

Z zawiadomienia sporządza się notatkę. 

3. W przypadku, gdy zgłoszono podejrzenie krzywdzenia małoletniego przez członka 

personelu, członek ten zostaje natychmiast odsunięty od wszelkich form kontaktu z 

małoletnimi do czasu wyjaśnienia sprawy.   

4. W przypadku zaobserwowania, że przedstawiciel ustawowy małoletniego zaniedbuje jego 

potrzeby psychofizyczne lub rodzina jest niewydolna wychowawczo, stosuje przemoc 

wobec małoletniego bądź godzi się na jej stosowanie lub w inny sposób krzywdzący 

małoletniego sobie nie radzi, należy podjąć działania adekwatne do sytuacji.  

5. W przypadku, gdy z rozmowy z przedstawicielem ustawowym wynika, że nie jest on 

zainteresowany pomocą małoletniemu, ignoruje zdarzenie bądź stan psychofizyczny 
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małoletniego lub w inny sposób nie wspiera małoletniego, który doświadczył krzywdzenia, 

kierownik podmiotu leczniczego sporządza wniosek o wgląd w sytuację rodziny, który 

kieruje do właściwego sądu rodzinnego. Z wniosku sporządza się notatkę. 

6. W przypadku: 

a. ubóstwa – można porozmawiać z przedstawicielem ustawowym małoletniego i 

poinformować go o możliwościach wsparcia, w szczególności o ośrodkach pomocy 

społecznej; 

b. zaniedbania – można poinformować o możliwości wsparcia psychologicznego, w 

szczególności o telefonach zaufania, poradniach oraz specjalistach, którzy przyjmują na 

terenie danego powiatu; 

c. przemocy – można wszcząć procedurę Niebieskiej Karty. 

 

 

E. Sposób dokumentowania i zasady przechowywania ujawnionych lub zgłoszonych 

incydentów lub zdarzeń zagrażających dobru małoletniego. 

 

1. Z ujawnionych lub zgłoszonych incydentów lub zdarzeń zagrażających dobru 

małoletniego sporządza się dokumentację, w tym kartę interwencji, której wzór stanowi 

załącznik nr 3 do niniejszych standardów.   

2. Dokumentacja jest prowadzona oraz przechowywana przez osobę odpowiedzialną za 

przyjmowanie zgłoszeń do czasu zakończenia sprawy;  

3. Dokumentację należy chronić przed dostępem osób nieuprawnionych. 

 

F. Zasady korzystania z urządzeń elektronicznych z dostępem do sieci Internet, 

procedury ochrony dzieci przed treściami szkodliwymi i zagrożeniami w sieci 

Internet oraz utrwalonymi w innej formie; 

 

1. Przychodnia zapewnia    standardy  ochrony  danych  osobowych i szczególnej kategorii 

dzieci zgodnie z obowiązującymi przepisami prawa.  

2. Przychodnia  uznając prawo dziecka do prywatności i ochrony dóbr osobistych, 

zapewnia ochronę wizerunku dziecka.  

3. Personelowi nie  wolno  umożliwiać  przedstawicielom  mediów utrwalania wizerunku 

dziecka (filmowanie, fotografowanie, nagrywanie głosu dziecka) na terenie  przychodni  

bez  pisemnej  zgody opiekuna dziecka. W celu uzyskania zgody, o której mowa 

powyżej, personel Przychodni  może skontaktować się z opiekunem dziecka i ustalić 

procedurę uzyskania zgody (Jeżeli wizerunek dziecka stanowi jedynie szczegół całości, 

takiej jak: zgromadzenie, krajobraz,  publiczna  impreza,  zgoda  opiekuna  na  

utrwalanie  wizerunku  dziecka  nie  jest wymagana). 

4. Niedopuszczalne jest podanie przedstawicielowi mediów danych kontaktowych do 

opiekuna dziecka  –  bez wiedzy i zgody tego opiekuna.  

5. Pacjent  ma  prawo  korzystać  na  terenie  przychodni z  telefonu  komórkowego  oraz  

innych  urządzeń  elektronicznych,  o  ile korzystanie z ww. urządzeń nie zakłóca 

spokoju innych Pacjentów oraz korzystanie z ww. urządzeń nie wpływa negatywnie na 

proces diagnostyczno-terapeutyczny.   
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6. Pacjenci  posiadają  telefony  komórkowe  oraz  inny  sprzęt  elektroniczny  na  własną  

odpowiedzialność i za zgodą rodziców/opiekunów prawnych.  

7. Dostęp z sieci Internet Przychodni jest zabezpieczony hasłem. 

 

G. Zakres kompetencji osoby odpowiedzialnej za przygotowanie personelu placówki 

lub organizatora do stosowania standardów, zasady przygotowania tego personelu 

do ich stosowania oraz sposób dokumentowania tej czynności; 

 

1. Kierownik podmiotu leczniczego może sprawdzać znajomość standardów wśród 

personelu. 

2. Przygotowanie personelu polega na pogłębianiu wiedzy i umiejętności rozpoznawania 

krzywdzenia, objawów, identyfikacji ryzyka krzywdzenia i podejmowania, zgodnie z 

prawem, właściwych działań a także wiedzy z zakresu odpowiedzialności prawnej w 

przypadku zaniechania postępowania w celu ochrony i wsparcia małoletnich.  

3. Kierownik podmiotu leczniczego wyznacza w formie zarządzenia Koordynatora ds. 

Standardów Ochrony Małoletnich odpowiedzialnego za:  

1) monitorowanie realizacji i przestrzegania Standardów, w tym poprzez ankietę, 

której wzór stanowi załącznik nr 4, 

2) reagowanie na sygnały naruszenia Standardów;  

3) prowadzenia rejestru zgłoszeń i proponowanych zmian Standardów;  

4) dokonywanie przeglądów i aktualizacji według potrzeb faktycznych i prawnych 

zapisów Standardów. 

 

H. Zasady i sposób udostępniania rodzicom albo opiekunom prawnym lub 

faktycznym oraz małoletnim standardów do zaznajomienia się z nimi i ich 

stosowania; 

 

1. Niniejsze Standardy są jawne dla rodziców, prawnych opiekunów dzieci oraz 

pracowników.  

2. Dla dzieci przygotowana zostaje wersja skrócona Standardy, która stanowi załącznik nr 

1. 

3. Standardy w wersji zupełnej i skróconej wywieszone są na tablicy ogłoszeń, a także na 

każde żądanie dostępne są w rejestracji.  

4. Standardy w wersji zupełnej i skróconej udostępniane są na oficjalnej stronie 

internetowej.  

 

 

I. Zasady przeglądu i aktualizacji standardów. 

 

1. Kierownik podmiotu leczniczego nie rzadkiej niż co dwa lata dokonuje przeglądu 

standardów w celu ich dostosowania do aktualnych potrzeb oraz zgodności z 

obowiązującymi przepisami.  

2. Członkowie personelu, małoletni lub ich przedstawiciele ustawowi mogą przekazywać 

swoje uwagi do standardów do kierownika podmiotu leczniczego. 
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3. W przypadku zmian prawa, wymagającego ich wdrożenia w dokumencie nowelizacje są 

wprowadzane na tych samych zasadach, które obowiązywały przy wdrożeniu dokumentu.  

 

 

IV. POSTANOWIENIA KOŃCOWE 

 

1. Standardy wchodzą w życie z dniem ich ogłoszenia.  

2. Ogłoszenie Standardów następuje w sposób dostępny dla pracowników Przychodni, 

dzieci i ich opiekunów, w szczególności poprzez wywieszenie w miejscu ogłoszeń dla 

pracowników oraz poprzez wywieszenie w widocznym miejscu w siedzibie Przychodni, 

również w wersji skróconej, przeznaczonej dla dzieci. 
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Załącznik nr 1 

WERSJA SKRÓCONA STANDARDÓW OCHRONY MAŁOLETNICH 

 

 

1. Jesteśmy Przychodnią i chcemy żebyś u nas czuł się dobrze i bezpiecznie. 

2. Jeżeli cokolwiek Ci się nie podobało lub poczułeś się źle możesz to przekazać do  

Koordynatora ds. Standardów Ochrony Małoletnich  lub napisać na adres e-mail: 

rejestracja@remedium-gabin.pl 

3. Jeżeli wydarzyło się coś. co Cię niepokoi, ktoś Cię skrzywdził lub przekroczył Twoje 

granice, możesz to przekazać do  Koordynatora ds. Standardów Ochrony Małoletnich  

lub napisać na adres e-mail: rejestracja@remedium-gabin.pl 

Możesz też powiedzieć o tym pracownikowi medycznemu (np. lekarzowi, pielęgniarce, 

położnej ) i poprosić o pomoc.  

Postaramy się rozwiązać ten problem w taki sposób, abyś była bezpieczny/a.  

4. Lekarzom, pielęgniarkom, położnej i wszystkim osobom z naszej placówki możesz 

zadawać pytania. Chętnie na nie odpowiedzą.  

5. Lekarzowi możesz powiedzieć wszystko, on jest tu po to, żeby Ci pomóc.  

6. Wiedza o tym, co Ci dolega, czego się obawiasz lub wstydzisz może być bardzo ważna. 

Dzięki tej wiedzy lekarz będzie mógł Ci pomóc jak najlepiej.  

7. Nikt nie może na Ciebie krzyczeć, wyśmiewać się z Ciebie, dotykać Cię bez Twojej 

zgody ani fotografować.  

8. Cokolwiek się w Twoim życiu dzieje nie jesteś sam. To są całodobowe numery 

telefonów do osób, którym możesz zaufać:  

1) Ogólnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie „Niebieska Linia”: 800 

120 002; 

2) Telefon Zaufania Dla Dzieci i Młodzieży: 116 111. 

3) ogólnopolski telefon dla osób pokrzywdzonych przestępstwem: +48 222 309 900; 

9. Wi-fi jest u nas zabezpieczone hasłem, a niektóre strony nie są dostępne. 
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Załącznik nr 2 

 

OŚWIADCZENIE O NIEKARALNOŚCI I ZOBOWIĄZANIU DO 

PRZESTRZEGANIA PODSTAWOWYCH ZASAD OCHRONY MAŁOLETNICH 

 

………………………………………………. 

 (miejscowość)  

………………………… 

Pieczęć Przychodni 

 

 

Ja, ………………………… 

(imię i nazwisko) 

nr PESEL ….…………… 

 

 

oświadczam, że nie byłam/em skazana/y za przestępstwo przeciwko wolności seksualnej i 

obyczajności i przestępstwa z użyciem przemocy na szkodę małoletniego i nie toczy się 

przeciwko mnie żadne postępowanie karne ani dyscyplinarne w tym zakresie oraz nie ma 

wobec mnie orzeczonego zakazu zajmowania wszelkich lub określonych stanowisk 

związanych z kontaktami z małoletnimi. 

 

Ponadto oświadczam, że zapoznałam/-em się z zasadami ochrony małoletnich obowiązującymi 

w Przychodni  i zobowiązuję się do ich przestrzegania.  

 

Jestem świadomy/a odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.  

 

 

 

 

 

……………………………………………………  

(data, czytelny podpis) 
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Załącznik nr 3 

 

Karta interwencji 

 

1. Imię i nazwisko dziecka: …………………………………………………………… 

2. Przyczyna interwencji (forma krzywdzenia) – …………………………………..… 

3. Osoba zawiadamiająca o podejrzeniu krzywdzenia  …………………………….…. 

4. Działania podjęte wobec dziecka (skierowanie do specjalistów, w tym jakich, oraz 

daty): 

…………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………  

5. Ustalenia planu pomocy (jeśli dotyczy): 

…………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………… 

 

6. Spotkania z opiekunami dziecka:  

a) Data  

b) Opis Interwencja prawna (właściwe zakreślić)  

a) zawiadomienie o podejrzeniu popełnienia przestępstwa,  

b) wniosek o wgląd w sytuację dziecka/rodziny,  

c) inny rodzaj interwencji. Jaki? (opis)  

 

7. Dane dotyczące interwencji (nazwa i adres organu, do którego zgłoszono interwencję) 

i data interwencji  

 

8. Wyniki interwencji: działania organów wymiaru sprawiedliwości, jeśli organizacja 

uzyskała informacje o wynikach/działania organizacji/działania rodziców 
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Załącznik nr 4 

 

Monitoring do Standardów ochrony małoletnich – ankieta 

 

1. Czy zapoznałeś się z dokumentem do Standardy ochrony małoletnich?  

 

Tak    Nie 

 

 

2. Czy potrafisz rozpoznawać symptomy krzywdzenia dzieci?  

 

Tak    Nie 

 

3. Czy wiesz, jak reagować na symptomy krzywdzenia dzieci?  

 

Tak    Nie 

 

4. Czy zdarzyło Ci się zaobserwować naruszenie Standardów ochrony małoletnich przez innego 

pracownika?  

 

Tak    Nie 

 

 

5. Czy masz jakieś uwagi/poprawki/sugestie dotyczące do Standardów ochrony małoletnich?  

 

Tak    Nie 

 

Wpisz poniżej: ………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………… 


