Dokumentacja zglaszania przemocy wobec dziecka w podmiocie leczniczym

1. Procedura zgloszenia przypadkow przemocy wobec dziecka w podmiocie
leczniczvm przez pacjenta maloletniego/rodzica/opiekuna prawnego dziecka

1. Cel procedury:

Celem procedury jest zapewnienie skutecznego i zgodnego z obowigzujacymi przepisami
prawa postepowania w przypadku zgloszenia przemocy wobec dziecka przez matoletniego
pacjenta, jego rodzica lub opiekuna prawnego w podmiocie leczniczym.

2. ZakKkres:

Procedura dotyczy personelu medycznego, administracyjnego oraz innych pracownikow
podmiotu leczniczego, ktérzy moga mie¢ kontakt z dzieckiem lub osobami zglaszajacymi
przypadki przemocy.

3. Definicje:

e Przemoc wobec dziecka — wszelkie formy fizycznego, psychicznego, emocjonalnego,
seksualnego lub zaniedbania wobec dziecka.

o Zglaszajacy — pacjent maloletni, rodzic lub opiekun prawny dziecka zglaszajacy
przypadek przemocy.

4. Osoby odpowiedzialne:
o Personel medyczny — lekarze, pielggniarki, psycholodzy, pracownicy socjalni.

e Koordynator ds standardéw ochrony maloletnich — osoba odpowiedzialna za
koordynacje dziatah w sytuacji zgloszenia przemocy.

e Administracja — rejestracja i inne osoby odpowiedzialne za odbior zgtoszen.
5. Sposob postepowania:
5.1. Przyjecie zgloszenia:

1. Kazda osoba z personelu, ktéra otrzyma zgloszenie o przemocy wobec dziecka
(bezposrednio od dziecka, rodzica lub opiekuna prawnego), jest zobowigzana
niezwtocznie powiadomi¢ lekarza prowadzacego lub koordynatora ds. standardow
ochrony matoletnich

2. Zgloszenie moze by¢ dokonane ustnie, pisemnie lub w formie anonimowe;.

3. Osoba przyjmujaca zgloszenie powinna zapewnié bezpieczne, prywatne warunki dla
rozmowy i udzielenie niezbednej pomocy psychologicznej, jesli to konieczne.



5.2. Ocena zgloszenia:

1. Personel medyczny jest zobowiazany do natychmiastowej oceny sytuacji dziecka,
obejmujace;j:

o Oceng stanu zdrowia dziecka.
o Rozmowe z dzieckiem (jesli wiek i stan dziecka na to pozwalaja).

o Rozmowe z rodzicem/opiekunem prawnym (o ile nie jest on podejrzany o
przemoc).

o Dokumentacj¢ ewentualnych oznak przemocy fizycznej (np. siniakow, ztaman,
ran).

5.3. Dokumentacja zgloszenia:

1. Wszystkie informacje zwigzane ze zgloszeniem nalezy szczegdélowo udokumentowaé
w dokumentacji medycznej dziecka, w tym:

o Data i godzina zgloszenia.
o Dane osoby zglaszajacej (jesli dostgpne).

o Opis okolicznos$ci zgloszenia oraz wszelkie informacje dotyczace zgloszone;j
przemocy.

o Wyniki badan lekarskich lub psychologicznych potwierdzajacych lub
wykluczajacych przemoc.

2. Dokumentacja powinna by¢ prowadzona w sposob poufny.
5.4. Zgloszenie do odpowiednich organow:

1. W przypadku potwierdzenia lub podejrzenia przemocy wobec dziecka, personel
medyczny jest zobowigzany do niezwlocznego powiadomienia:

o Policji — jesli istnieje zagrozenie zycia lub zdrowia dziecka.
o Sadu rodzinnego — w celu podjecia dziatan ochronnych.
o OS$rodka Pomocy Spolecznej — w celu wsparcia rodziny i dziecka.

2. Kazde zgloszenie musi by¢ dokonane zgodnie z przepisami ustawy o przeciwdzialaniu
przemocy w rodzinie.

5.5. Zapewnienie opieki i bezpieczenstwa dziecku:

1. Dziecko, u ktorego stwierdzono oznaki przemocy, powinno zosta¢ obj¢te odpowiednia
opieka medyczna, psychologiczng oraz, jesli to konieczne, hospitalizacja.

2. Jesli przemoc byla spowodowana przez rodzica/opiekuna prawnego, personel jest
zobowigzany do podjecia dzialan zapewniajacych izolacj¢ dziecka od osoby
podejrzanej o przemoc.



3. Wspolpraca z policja i sadem rodzinnym w celu zapewnienia bezpieczenstwa dziecka
w trybie natychmiastowym.

5.6. Wsparcie psychologiczne:

1. Dziecku oraz jego rodzicom/opiekunom prawnym (o ile nie sg sprawcami przemocy)
nalezy zapewni¢ dostep do pomocy psychologicznej lub psychiatryczne;.

2. Psycholog powinien przeprowadzi¢ rozmowe z dzieckiem w sposob dostosowany do
jego wieku i stanu emocjonalnego.

5.7. Monitorowanie przypadku:

1. Po zgloszeniu przypadkow przemocy i podjeciu dziatan interwencyjnych, nalezy
monitorowa¢ stan zdrowia dziecka oraz jego sytuacj¢ rodzinng poprzez regularne
wizyty kontrolne.

2. Personel medyczny i pracownicy socjalni powinni wspotpracowac¢ z odpowiednimi
instytucjami w celu dalszego monitorowania bezpieczenstwa dziecka.

6. Poufnosc:

Wszystkie informacje dotyczace zgloszenia przemocy wobec dziecka sa objete tajemnica
zawodowa 1 powinny by¢ udostepniane wylacznie osobom uprawnionym, zgodnie z
obowigzujacymi przepisami.

7. SzKkolenia:

Personel podmiotu leczniczego powinien by¢ regularnie szkolony w zakresie rozpoznawania i
zglaszania przypadkéw przemocy wobec dzieci oraz postgpowania z ofiarami przemocy.

8. Podstawa prawna:
o Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

e Ustawa z dnia 13 maja 2016 roku o przeciwdziataniu zagrozeniom przest¢pczoscia na
tle seksualnym i ochronie matoletnich

e Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Karny
9. Odpowiedzialnosé:

Za przestrzeganie niniejszej procedury odpowiedzialny jest caly personel medyczny, a nadzor
nad prawidlowym przebiegiem procesu zgloszenia sprawuje koordynator ds standardow
ochrony matoletnich



II. Formularz zgloszenia przypadkow przemocy wobec dziecka w podmiocie leczniczym
przez pacjenta maloletniego/rodzica/opiekuna prawnego dziecka

Dane osoby zglaszajacej przemoc:

Imie i nazwisko osoby zglaszajace;j:

Relacja do dziecka (np. rodzic, opiekun prawny, pacjent matoletni):

Adres zamieszkania:

Telefon kontaktowy:

Data zgloszenia:

Dane dziecka:

Imig¢ i nazwisko dziecka:

Data urodzenia:

PESEL dziecka:

Adres zamieszkania dziecka:

Szkota/przedszkole (jesli dotyczy):

Opis podejrzenia przemocy:

Rodzaj przemocy (prosze¢ zaznaczy¢ odpowiednig opcj¢):

Przemoc fizyczna

Przemoc psychiczna/emocjonalna
Przemoc seksualna

Zaniedbanie

Inne:

Opis sytuacji i okolicznosci przemocy:

(Prosze poda¢ szczegoty dotyczace okolicznosci, czestotliwosci, 0sob zaangazowanych)

Czy dziecko samo zglosito przemoc? (jesli tak, prosze opisaé, w jaki sposob):



Informacje o sprawcy przemocy (jesli znane):

Imig¢ i nazwisko osoby podejrzanej o przemoc:

Relacja do dziecka (np. rodzic, opiekun):

Opis wczesniejszych przypadkow przemocy (jesli wystepuja):
Oznaki przemocy na ciele dziecka (jesli dotyczy):

Czy zauwazono oznaki przemocy fizycznej (np. siniaki, ztamania)?
Tak

Nie

Jesli tak, proszg opisac:

Dzialania podj¢te w odpowiedzi na zgloszenie:

Czy dziecko zostato zbadane przez lekarza?

Tak

Nie

Czy zgltoszono przypadek odpowiednim stuzbom?

Tak (jesli tak, komu?):

Nie

Czy dziecko zostato skierowane na dalszg opieke psychologiczng/medyczng?
Tak

Nie

Dodatkowe uwagi:

Dane osoby przyjmujacej zgloszenie:

Imie¢ i nazwisko osoby przyjmujacej zgloszenie:

Stanowisko:

Data i godzina przyj¢cia zgloszenia:

Podpisy:

Podpis osoby zgtaszajace;j:

Podpis osoby przyjmujacej zgloszenie:

Uwagi dotyczace poufnosci:



Wszystkie informacje zawarte w formularzu sa poufne i beda przekazywane wylacznie
odpowiednim organom zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

Podstawa prawna:
o Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

e Ustawa z dnia 13 maja 2016 roku o przeciwdziataniu zagrozeniom przest¢pczoscia na
tle seksualnym i ochronie matoletnich

II1. Procedura zgloszenia przypadkow przemocyv wobec dziecka w podmiocie leczniczym
przez pracownika podmiotu

1. Cel procedury:

Celem procedury jest okreslenie krokoéw postepowania w przypadku podejrzenia lub
stwierdzenia przemocy wobec dziecka przez pracownika podmiotu leczniczego. Procedura ma
na celu ochrone dziecka i zapewnienie odpowiednich dziatan interwencyjnych zgodnie z
obowigzujacymi przepisami prawa.

2. ZakKkres:

Procedura dotyczy wszystkich pracownikéw podmiotu leczniczego, w tym personelu
medycznego (lekarze, pielggniarki, psycholodzy), personelu pomocniczego oraz administracji,
ktérzy moga zetkna¢ si¢ z przypadkami przemocy wobec dziecka.

3. Definicje:

e Przemoc wobec dziecka — wszelkie dzialania skierowane przeciwko dziecku, ktore
powoduja szkodg fizyczna, psychiczng, emocjonalng lub zaniedbanie.

o Zglaszajacy (pracownik podmiotu) — osoba zatrudniona w podmiocie leczniczym,
ktéra podejrzewa lub stwierdza przemoc wobec dziecka.

4. Osoby odpowiedzialne:

e Pracownicy podmiotu leczniczego — osoby odpowiedzialne za zgloszenie podejrzenia
przemocy wobec dziecka.

e Koordynator ds. standardow ochrony maloletnich — osoba odpowiedzialna za
koordynacje dziatah w przypadku zgloszenia przemocy.

e Administracja — odpowiedzialna za dokumentacj¢ zgloszen i1 wsparcie dzialan
interwencyjnych.

5. Sposob postepowania:

5.1. Rozpoznanie przemocy wobec dziecka:



1. Pracownik, ktory zauwazy jakiekolwiek oznaki przemocy wobec dziecka (fizycznej,
psychicznej, seksualnej, zaniedbania) lub otrzyma informacj¢ o przemocy, jest
zobowigzany do natychmiastowego dziatania.

2. Oznaki przemocy moga obejmowac: siniaki, ztamania, oparzenia, niepokojace zmiany
zachowania dziecka, unikanie kontaktu wzrokowego, lek przed dorostymi, zaniedbanie
higieniczne lub brak odpowiedniego ubioru do pogody.

5.2. Zgloszenie podejrzenia przemocy:

1. Pracownik, ktory podejrzewa przemoc, zglasza ten fakt natychmiast do swojego
przetozonego lub bezposrednio do koordynatora ds standardéw ochrony
maloletnich.

2. Zgloszenie powinno by¢ ztozone na piSmie (formularz zgloszenia przypadkéw
przemocy wobec dziecka), ale w sytuacjach pilnych moze by¢ dokonane ustnie, z
konieczno$cia pozniejszego wypetienia dokumentacji.

3. Pracownik zobowigzany jest do zachowania szczegodlnej poufnosci i delikatnosci w
kontaktach z dzieckiem, aby nie pogtebia¢ traumatycznych doswiadczen.

5.3. Dokumentacja zgloszenia:

1. Zgloszenie przypadku przemocy powinno by¢ udokumentowane w specjalnym
Formularzu zgloszenia przypadkow przemocy wobec dziecka.

o Formularz powinien zawieraé: dat¢ zgloszenia, dane dziecka, opis sytuacji,
oznaki przemocy, nazwisko osoby zglaszajacej oraz szczegdty dotyczace osoby
podejrzanej o przemoc (jesli znane).

2. Formularz musi by¢ przekazany do koordynatora ds standardow ochrony matoletnich
oraz umieszczony w dokumentacji medycznej dziecka w sposob poufny.

5.4. Natychmiastowe dzialania interwencyjne:

1. W przypadku stwierdzenia zagrozenia zycia lub zdrowia dziecka, personel medyczny
zobowigzany jest do natychmiastowego zabezpieczenia dziecka, w tym udzielenia
pierwszej pomocy, jesli to konieczne.

2. Pracownik, ktory stwierdzi przemoc wobec dziecka, powiadamia bezposrednio:

o Policje — w przypadkach naglych, gdy istnieje bezposrednie zagrozenie zdrowia
lub zycia dziecka.

o Sad rodzinny — w przypadkach wymagajacych interwencji prawnej (np.
ograniczenie wladzy rodzicielskiej, umieszczenie dziecka w placéwce
opiekunczej).

o Os$rodek Pomocy Spolecznej — w celu zapewnienia wsparcia socjalnego i
psychologicznego dla dziecka i rodziny.



5.5. Ocena medyczna i psychologiczna dziecka:

1. Dziecko, u ktorego stwierdzono oznaki przemocy, powinno zosta¢ niezwlocznie
zbadane przez lekarza w celu oceny obrazen fizycznych.

2. Nalezy zapewni¢ dostep do pomocy psychologicznej, jesli dziecko tego wymaga.

3. Lekarz sporzadza szczegdlowy raport medyczny, ktory zostaje dotaczony do
dokumentacji.

5.6. Monitorowanie i wspolpraca z instytucjami zewne¢trznymi:

1. Koordynator ds standardow ochrony matoletnich odpowiada za nadzér nad przebiegiem
dziatan oraz za wspotprace z organami $cigania, sgdem rodzinnym i osrodkami pomocy
spoleczne;.

2. Kazdy przypadek przemocy wymaga monitorowania stanu zdrowia dziecka i jego
sytuacji rodzinnej poprzez regularne wizyty kontrolne i1 wspotprace z innymi
instytucjami.

6. Poufnos¢ i ochrona danych:

1. Wszystkie informacje dotyczace zgloszenia przemocy wobec dziecka s3 objete
tajemnicg zawodow3.

2. Dokumentacja zgloszenia i dziatania interwencyjne powinny by¢ prowadzone w sposob
poufny, dostepny wytacznie dla oséb upowaznionych.

7. Szkolenie pracownikow:

1. Wszyscy pracownicy podmiotu leczniczego zobowigzani sg do regularnych szkolen z
zakresu rozpoznawania przemocy wobec dzieci i odpowiedniego postepowania w
takich przypadkach.

2. Szkolenia obejmuja rozpoznawanie oznak przemocy, procedury interwencyjne oraz
zasady wspoOlpracy z instytucjami zewngtrznymi.

8. Podstawa prawna:
e . Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

e Ustawa z dnia 13 maja 2016 roku o przeciwdziataniu zagrozeniom przest¢pczoscia na
tle seksualnym i ochronie matoletnich

e Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Karny
9. Odpowiedzialnosé:

Za przestrzeganie niniejszej procedury odpowiedzialny jest caly personel medyczny oraz
administracja, a nadzoér nad prawidlowym przebiegiem procesu zgtoszenia przemocy sprawuje
koordynator ds standardéw ochrony maloletnich



IV. Formularz zgloszenia przypadkow przemocy wobec dziecka w podmiocie leczniczym

przez pracownika podmiotu

Dane dziecka:

Imig¢ i nazwisko dziecka:

Data urodzenia:

PESEL dziecka:

Adres zamieszkania dziecka:

Szkota/przedszkole (jesli dotyczy):

Dane osoby zgtaszajacej (pracownika):

Imig¢ i nazwisko pracownika:

Stanowisko:

Oddzial/komoérka organizacyjna:

Data i godzina zgloszenia:

Opis podejrzenia przemocy wobec dziecka:

Rodzaj przemocy (prosze¢ zaznaczy¢ odpowiednig opcje¢):

Przemoc fizyczna

Przemoc psychiczna/emocjonalna
Przemoc seksualna

Zaniedbanie

Inne:

Opis zaobserwowanych oznak przemocy: (Prosz¢ poda¢ szczegdtowe informacje dotyczace
obrazen, zachowania dziecka, wygladu, itp.)

Czy dziecko samo zgtosito przemoc? (jesli tak, prosz¢ opisac):

Czy rodzic/opiekun prawny zgtosit przemoc? (jesli tak, prosze¢ opisaé sytuacje¢ i okolicznosci):

Informacje o osobie podejrzanej o przemoc (jesli znane):



Imig¢ i nazwisko:

Relacja do dziecka:

Adres zamieszkania:

Inne istotne informacje dotyczace podejrzanej osoby:
Podjete dziatania interwencyjne:

Czy dziecko zostato zbadane przez lekarza?

Tak
Nie
Opis wynikow badania:

Czy przypadek zostat zgltoszony odpowiednim instytucjom?

Policja
Sad rodzinny
Osrodek Pomocy Spotecznej

Inne:

Data zgloszenia:

Dodatkowe dziatania interwencyjne: (np. skierowanie dziecka na opieke¢ psychologiczna,
hospitalizacja)

Dokumentacja medyczna i inne materiaty:

Czy dotaczono wyniki badan, fotografie obrazen lub inne dowody?
Tak

Nie

Opis dotaczonych materiatow:

Dane osoby przyjmujacej zgloszenie (koordynator ds standardow ochrony matoletnich):

Imig¢ i nazwisko:

Stanowisko:

Data i godzina przyj¢cia zgloszenia:




Podpisy:

Podpis osoby zglaszajacej (pracownika):

Podpis osoby przyjmujacej zgloszenie:

Uwagi dotyczace poufnosci:

Wszystkie informacje zawarte w formularzu sa poufne i beda przetwarzane zgodnie z
obowigzujacymi przepisami prawa, z poszanowaniem prywatnosci dziecka oraz o0sob
zaangazowanych w zgloszenie.

Podstawa prawna:
. Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

. Ustawa z dnia 13 maja 2016 roku o przeciwdzialaniu zagrozeniom przest¢pczoscia
na tle seksualnym i ochronie maloletnich

V. Broszura dla pacjentow maloletnich/rodzicow/opiekunéw prawnych dzieci dotyczaca

przemocy wobec dzieci

Co to jest przemoc wobec dziecka?

Przemoc wobec dziecka to kazde dzialanie lub zaniechanie osoby dorosltej, ktére moze
spowodowac szkode fizyczng, psychiczng lub emocjonalng u dziecka. Przemoc nie musi by¢
widoczna od razu — jej skutki moga pojawiac si¢ stopniowo i trwac przez dtugi czas.

Przemoc moze przybiera¢ rézne formy, w tym:
e Przemoc fizyczna — bicie, kopanie, duszenie, parzenie, szarpanie, karanie cielesne.

e Przemoc psychiczna/emocjonalna — wy$Smiewanie, ponizanie, ignorowanie, grozby,
wprowadzanie w stan leku, szantaz emocjonalny.

e Przemoc seksualna — kazde zachowanie o charakterze seksualnym wobec dziecka,
niezaleznie od wieku dziecka.

e Zaniedbanie — brak opieki, niewlasciwe karmienie, brak troski o zdrowie, higien¢ i
bezpieczenstwo dziecka.

Jakie sg oznaki przemocy wobec dziecka?

Dzieci, ktore do$wiadczaja przemocy, mogg przejawia¢ rozne oznaki, ktére wskazuja na
problem. Oto niektdre z nich:

1. Fizyczne oznaki przemocy:

o Niewyjasnione siniaki, zadrapania, ztamania, oparzenia.



o

o

Widoczne $lady pobicia lub ugryzien.

Brak odpowiednich reakcji rodzica/opiekuna na obrazenia dziecka.

2. Psychiczne i emocjonalne oznaki przemocy:

o

o

o

o

o

Dziecko jest nadmiernie Igkliwe, wycofane, apatyczne.
Zachowania agresywne wobec rowie$nikow lub dorostych.
Nagta zmiana zachowania lub spadek osiggnie¢ szkolnych.
Trudno$ci ze snem, koszmary, moczenie nocne.

Niska samoocena, brak pewnosci siebie.

3. Oznaki zaniedbania:

o

o

o

Dziecko jest niedozywione, nosi brudne ubrania, czg¢sto jest nieumyte.
Brak odpowiednich ubran do pory roku.

Dziecko czgsto jest zostawiane bez opieki.

Co zrobid, jesli podejrzewasz przemoc wobec dziecka?

Jesli podejrzewasz, ze dziecko doswiadcza przemocy, najwazniejsze jest, aby dziata¢

natychmiast. Przemoc wobec dzieci jest nie tylko naruszeniem ich praw, ale rowniez powaznym

zagrozeniem dla ich zdrowia i zycia.

1. Zgloszenie przemocy:

o

Jako rodzic/opiekun prawny: Jesli jestes Swiadkiem przemocy wobec dziecka
(niezaleznie od tego, czy dotyczy to Twojego dziecka czy nie), masz obowigzek
zgloszenia tego faktu odpowiednim stuzbom: do osrodka pomocy spotecznej,
sadu rodzinnego, lub na policjg.

Jako maloletni: Jesli Ty lub inne dziecko w Twoim otoczeniu do§wiadczacie
przemocy, powiedz o tym zaufanej osobie dorostej — rodzicowi, opiekunowi,
nauczycielowi lub pracownikowi ochrony zdrowia. Przemoc nigdy nie jest
Twoja wing 1 zastugujesz na pomoc.

2. Powiadomienie pracownikow podmiotu leczniczego:

o

W przypadku podejrzenia przemocy, natychmiast zglo§ to lekarzowi,
pielggniarce lub psychologowi. W placowkach medycznych obowiazuja
procedury ochrony dzieci przed przemoca, ktére zapewnig wsparcie i
odpowiednie dziatania.

Jak zglosi¢ przemoc wobec dziecka?

1. Zglo$ przypadek przemocy pracownikom medycznym:

o

Podaj doktadne informacje o tym, co si¢ wydarzylo, gdzie i kto jest sprawca.



o Pracownicy podmiotu leczniczego przeprowadza niezbedne badania i ocenig
sytuacje, a takze podejma odpowiednie kroki, takie jak kontakt z policja, sadem
rodzinnym lub os$rodkiem pomocy spoteczne;j.

2. Zachowaj spokoj:

o Pamietaj, ze Twoje zgloszenie jest waznym krokiem w zapewnieniu
bezpieczenstwa dziecku. Wazne jest, aby dziata¢ szybko i zdecydowanie.

Co dzieje si¢ po zgloszeniu przemocy?

Po zgtoszeniu przemocy wobec dziecka, personel podmiotu leczniczego podejmie nastepujace
dzialania:

1. Ocena stanu zdrowia dziecka:

o Dziecko zostanie zbadane przez lekarza, aby oceni¢ wszelkie obrazenia
fizyczne. Moze zosta¢ skierowane na dodatkowe badania, jesli zajdzie taka
potrzeba.

2. Pomoc psychologiczna:

o Dziecko oraz jego rodzina (jesli nie jest sprawcg przemocy) moga uzyskac
wsparcie psychologiczne. Psycholog pomoze w radzeniu sobie z traumg oraz
wskaze, jakie dalsze kroki mogg by¢ konieczne.

3. Zgloszenie do odpowiednich organow:

o W przypadkach przemocy pracownicy podmiotu leczniczego sa zobowigzani do
powiadomienia policji, sagdu rodzinnego lub osrodka pomocy spotecznej. Te
instytucje podejma dalsze kroki w celu zapewnienia ochrony dziecka i
ewentualnej izolacji go od sprawcy przemocy.

Dlaczego ochrona dziecka przed przemoca jest tak wazna?

Dzieci, ktore doswiadczaja przemocy, moga odczuwac jej skutki przez cate zycie — zarbwno w
sferze fizycznej, jak i psychicznej. Wczesna interwencja i wsparcie moga pomoc dziecku w
odzyskaniu poczucia bezpieczenstwa i normalnosci. Dzieci zastuguja na opieke, mitos¢ i
ochrone¢ — kazde dziecko ma prawo do zycia bez przemocy.

Podstawa prawna:
o Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

o Ustawa z dnia 13 maja 2016 roku o przeciwdzialaniu zagrozeniom przest¢pczoscia
na tle seksualnym i ochronie maloletnich

o Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Karny
Kontakty i wsparcie:

e Policja — numer alarmowy: 112



Osrodek Pomocy Spolecznej — kontakt w sprawach przemocy domowej 1 wsparcia
socjalnego.

Telefon Zaufania dla Dzieci i Mlodziezy — 116 111 (darmowa pomoc i wsparcie
psychologiczne dla dzieci i mlodziezy)

Rzecznik Praw Dziecka — numer interwencyjny: 800 12 12 12



