Standardy Ochrony Maloletnich
Przychodnia Stomatologiczna Protezka
podstawowe procedury postepowania

Dziatajac na podstawie art. 22b ustawy z 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom
przestepczosciq na tle seksualnym i ochronie matoletnich reprezentant Przychodni Stomatologiczne;j
Protezka (zwanej dalej Przychodniq) Piotr Klorek z dniem 22 sierpnia 2024 roku wprowadza do
stosowania ,,Standardy Ochrony Maloletnich” (zwane dalej ,, Standardami”), ktorych naczelnym
celem jest zapewnienie bezpieczenstwa matoletnim pacjentom, dbatosé¢ o ich dobro, uwzglednianie
ich potrzeb i podejmowanie dziatan w ich jak najlepszym interesie.

Standard 1 — Przychodnia opracowata, przyjeta i wdrozyta do realizacji Standardy Ochrony
Matoletnich, ktore okreslaja:

a) Zasady bezpiecznej rekrutacji personelu.

b) Zasady bezpiecznych relacji pracownik — matoletni, w tym zachowania niedozwolone.

¢) Procedury reagowania na krzywdzenie.

Standard 2 — Przychodnia stosuje zasady bezpiecznej rekrutacji personelu, regularnie szkoli
personel ze Standardow. Kandydat przez poczatkowy okres pracy pracuje pod okiem personelu z
do$wiadczeniem w pracy z dzie¢mi.

Standard 3 — Przychodnia wdrozyla i stosuje procedury interwencyjne, ktére znane sg i
udostepnione catemu personelowi. Kazdy pracownik wie komu nalezy zglosi¢ informacje o
krzywdzeniu maloletniego 1 kto jest odpowiedzialny za dziatania interwencyjne. Kazdemu
pracownikowi udostepnione s3 dane kontaktowe do lokalnych instytucji odpowiedzialnych za
przeciwdziatanie i interwencje w przypadku krzywdzenia matoletnich. Rodzic poprzez strong
internetowa www.protezka.pl lub bezposrednio z Kierownikiem ma mozliwos¢ kontaktu z
personelem Przychodni.

Standard 4 — Przychodnia co najmniej raz na 2 lata monitoruje 1 w razie koniecznosci ewaluuje
zapisy Standardéw, konsultujac sie z personelem.

Rozdzial 1. Postanowienia ogdlne.

1. Celem Standardéw Ochrony Matoletnich jest:

a) zwrocenie uwagi pracownikow Przychodni, rodzicow i podmiotow wspotpracujacych na
konieczno$¢ podejmowania wzmozonych dziatan na rzecz ochrony matoletnich pacjentow przed
krzywdzeniem;

b) okreslenie zakresu obowigzkéw przedstawicieli Przychodni w dziataniach podejmowanych na
rzecz ochrony pacjentéw przed krzywdzeniem;

c) wypracowanie adekwatnej procedury do wykorzystania podczas interwencji w przypadku
podejrzenia krzywdzenia matoletnich;

2. Pracownicy Przychodni w ramach wykonywanych obowiazkow zwracajag uwage na czynniki
ryzyka krzywdzenia dziecka, monitorujg sytuacje i dobrostan dziecka oraz stosuja zasady okreslone
w Standardach. Jest to jeden z niecodzownych elementow metody.

3. Niedopuszczalne jest stosowanie przez pracownikow Przychodni wobec dziecka jakiejkolwiek
formy przemocy.


http://www.protezka.pl

4. Ze Standardami zapoznawani sg wszyscy pracownicy Przychodni, a takze w razie skierowania
takiego zapytania rodzice mtodocianych Pacjentow, zgodnie z procedurami okreslonymi w tresci
Standardow.

5. Reprezentant Przychodni Piotr Klorek wyznacza siebie jako osobe odpowiedzialng za
monitorowanie realizacji Standardow, reagowanie na sygnaly ich naruszenia, ewaluowanie i
modyfikowanie zapisow Standardow i1 prowadzenie rejestru interwencji 1 zgtoszen, monitoring
bezpieczenstwa urzadzen teleinformatycznych z dostgpem do Internetu.

Rozdzial 2. Zasady bezpiecznej rekrutacji pracownikow.

1. Standardem jest rekrutacja pracownikoOw odbywajaca si¢ zgodnie z zasadami bezpiecznej
rekrutacji, a pracodawca dazy do jak najlepszej werytikacji kwalifikacji kandydata, w tym stosunek
do warto$ci podzielanych przez Przychodnig, takich jak ochrona praw dzieci 1 szacunek do ich
godnosci.

2. Przychodnia dba, aby osoby w niej zatrudnione, w tym osoby pracujgce na podstawie umowy o
wspolpracy oraz stazysci i praktykanci, posiadaly odpowiednie kwalifikacje do pracy z dzie¢mi
oraz nie stanowity dla nich zagrozenia.

3. W kazdym przypadku Przychodnia musi posiada¢ dane pozwalajace zidentyfikowac osobe przez
nig zatrudniong, niezaleznie od podstawy zatrudnienia, tj. imi¢ (imiona) 1 nazwisko, dat¢ urodzenia
oraz dane kontaktowe osoby zatrudniane;j.

4. Zgodnie z art. 21 Ustawy o przeciwdzialaniu zagrozeniom przestepstwami na tle seksualnym
osoba zatrudniajgca przed zawarciem umowy sprawdza kandydata w Rejestrze Sprawcow
Przestepstw na Tle Seksualnym (rejestr z dostepem ograniczonym) oraz w Rejestrze 0sob, w
stosunku do ktorych Panstwowa Komisja do spraw wyjasniania przypadkow czynnosci
skierowanych przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci wobec matoletniego ponizej lat 15
wydata postanowienie o wpisie w Rejestrze (dostep: rps.ms.gov.pl, po zalozeniu profilu placowki).
Sprawdzenie w rejestrze sprawcow dokumentuje si¢ wydrukiem informacji zwrotnej wygenerowanej
z Rejestru, a figurowanie w Rejestrze wyklucza mozliwos¢ zatrudnienia kandydata.

5. Pracodawca jest zobowigzany do domagania si¢ od osoby zatrudnianej lub od innej osoby przed
dopuszczeniem do wykonywania czynnos$ci z maloletnimi, zaswiadczenia z Krajowego Rejestru
Karnego o niekaralno$ci w zakresie przestepstw okreslonych w rozdziale XIX 1 XXV Kodeksu
karnego, w art. 189a 1 art. 207 Kodeksu karnego oraz w Ustawie o przeciwdziataniu narkomanii.

6. Kandydat/kandydatka sklada oswiadczenie o niekaralnosci oraz o nie toczacych si¢
postepowaniach przygotowawczych, sgdowych 1 dyscyplinarnych.

7. Jezeli osoba posiada obywatelstwo inne niz polskie przedktada pracodawcy:

a) informacj¢ z rejestru karnego panstwa obywatelstwa uzyskiwang do celow dziatalno$ci
zawodowej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi, badz informacje¢ z rejestru karnego, jezeli prawo tego
panstwa nie przewiduje wydawania informacji dla w/w celow;

b) pod rygorem odpowiedzialnosci karnej, o§wiadczenie o panstwie/ach zamieszkiwania w ciggu
ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczypospolita Polska i panstwo obywatelstwa.

c) jezeli mieszkata w innych panstwach w ciggu 20 lat niz Rzeczypospolita Polska i panstwo
obywatelstwa, informacj¢ z rejestrow karnych tych panstw uzyskiwang do celéw dziatalnos$ci
zawodowej lub wolontariackiej zwigzanej z kontaktami z dzie¢mi.

8. Dopuszczalne jest przedlozenie przez kandydata pod rygorem odpowiedzialnosci karnej
oswiadczenia, ze prawo danego panstwa nie przewiduje wydawania informacji o niekaralnosci i/lub
nie prowadzi rejestru karnego oraz o$wiadczenia, ze nie byl(-a) w tym panstwie prawomocnie
skazany(-a).

9. O zawieraniu o$wiadczen pod rygorem odpowiedzialnosci karnej za zlozenie fatszywego
oSwiadczenia $wiadczy zawarta w ich tresci klauzula ,Jestem $wiadomy(-a) odpowiedzialnosci



karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia”, ktéra zastepuje pouczenie organu o
odpowiedzialnos$ci karnej za ztozenie falszywego o§wiadczenia.

10. Oswiadczenia, wydruki z rejestréw 1 zaswiadczenia z KRK dofaczane sa do akt osobowych
pracownika lub do dokumentacji wolontariusza/ praktykanta. W przypadku danych z Rejestru osob,
w stosunku do ktorych Panstwowa Komisja do spraw wyjasniania przypadkéw czynnosci
skierowanych przeciwko wolnosci seksualnej 1 obyczajnosci wobec matoletniego ponizej 15 lat,
wydata postanowienie o wpisie w Rejestrze, wystarczajagcym jest wydruk strony internetowej, na
ktorej widnieje komunikat, ze sprawdzana osoba nie figuruje w Rejestrze.

Rozdzial 3. Zasady bezpiecznych relacji pracownik — maloletni. W tym zachowania
niedozwolone.

1. Podstawowa zasadg relacji miedzy maloletnimi a pracownikami Przychodni jest dziatanie dla
dobra pacjenta, z poszanowaniem jego godnosci, z uwzglednieniem jego emocji i potrzeb oraz w
jego najlepszym interesie.

2. Pracownicy Przychodni dziataja wylacznie w ramach obowigzujacego prawa powszechnego,
przepisow wewnetrznych oraz swoich uprawnien 1 kompetencji.

3. Zasady bezpiecznych relacji pracownikow Przychodni z dzie¢mi obowiazuja wszystkich
pracownikow, stazystow 1 praktykantow.

4. Podstawowe standardy okreslajace zasady, o ktorych mowa w ust. 3 obejmuja w szczegoélnosci:
1) Utrzymywanie profesjonalnej relacji z pacjentami i1 reagowanie wzgledem nich w sposob
niezagrazajacy, adekwatny do sytuacji i sprawiedliwy wobec innych uczniow.

2) Zachowanie cierpliwosci 1 szacunku w komunikacji z pacjentami, podkreslajagce zrozumienie dla
uczu¢ przezywanych przez nich, nie wymuszajace zwierzen na site i okazujace zainteresowanie,
wsparcie 1 gotowos¢ do rozmowy.

3) Nie zostawianie pacjentowi nieograniczonej wolno$ci, wyznaczanie jasnych granic w
postepowaniu 1 oczekiwan, egzekwujac konsekwencje za ich nieprzestrzeganie, uczgc tym samym,
ze odpowiedzialno$¢ jest po stronie pacjenta, a konsekwencje wynikaja z jego dziatania.

4) Dostosowanie poziomu komunikacji do pacjenta ze specjalnymi potrzebami, w tym
niepetnosprawnego.

5) Rowne traktowanie pacjentow bez wzgledu na ple¢, orientacje seksualng, niepelnosprawnos¢,
status spoleczny, kulturowy, religijny i $wiatopoglad.

7) Fizyczny kontakt z pacjentem ograniczony jest wylacznie do dziatan medycznych w zwiazku z
wykonywanym zabiegiem po wczesniejszym uzyskaniu zgody od rodzica na jego przeprowadzenie.
Na kontakt fizyczny (np. przytulenie) pacjent zawsze musi wyrazi¢ zgodg.

8) Panowanie pracownika nad wlasnymi emocjami.

9) Kontakt z pacjentami odbywa si¢ wytacznie w trakcie wykonywania procedur medycznych oraz
ewentualnie przed i tuz po wizycie na terenie przychodni ( np. w poczekalni ). Inne mozliwosci
kontaktu z pacjentem przewidujg udziat pracownikéw Przychodni w przegladach
stomatologicznych i pogadankach organizowanych w placéwkach edukacyjnych po wczes$niejszym
uzgodnieniu z organami prowadzacymi ww. placowki 1 rodzicami pacjentow.

12) Jesli pacjent i jego rodzice sa osobami bliskimi wobec pracownika, zachowuje on poufnosé
wszystkich informacji dotyczacych innych pacjentow.

5. W relacji pracownikow z matoletnimi pacjentami niedopuszczalne jest w szczego6lnosci:

1) stosowanie wobec pacjenta przemocy w jakiejkolwiek formie, w tym stosowanie kar fizycznych,
wykorzystywanie relacji wladzy lub przewagi fizycznej (zastraszanie, przymuszanie, grozby);

2) zawstydzanie, upokarzanie, lekcewazenie 1 obrazanie pacjentow;

3) podnoszenie glosu, krzyczenie na pacjentow, wywolywanie u nich leku;



4) ujawnianie informacji wrazliwych, informacji o sytuacji rodzinnej, medycznej, prawnej itp.
dotyczacych dziecka wobec 0s6b nieuprawnionych, w tym wobec innych pacjentéw;

5) zachowywanie si¢ W obecnosci pacjentow w sposob niestosowny, np. poprzez uzywanie stow
wulgarnych, czynienie obrazliwych uwag oraz nawigzywanie w wypowiedziach do atrakcyjnosci
seksualnej;

7) utrwalanie wizerunku dziecka (filmowanie, nagrywanie glosu, fotografowanie) bez zgody jego
opiekuna prawnego,

8) proponowanie pacjentom alkoholu, wyroboéw tytoniowych ani nielegalnych substancji
psychoaktywnych, spozywanie ich wspolnie z pacjentami lub w ich obecnosci;

9) zapraszanie pacjentow do swojego miejsca zamieszkania.

Rozdzial 4. Procedury reagowania na krzywdzenie.

1. Standardem w Przychodni jest:

a) przeszkolenie wszystkich pracownikdw w obszarze prawnego 1 spotecznego obowigzku
zawiadamiania instytucji o mozliwos$ci popetnienia przestgpstwa, ze szczegdlnym uwzglednieniem
przestgpstw na szkod¢ matoletnich,

b) udostepnienie wszystkim pracownikom wykazu danych adresowych lokalnych placowek
pomocowych, zajmujgcych si¢ ochrong dzieci oraz zapewniajgcych pomoc w sytuacji zagrozenia
zycia lub zdrowia (tj. osrodek pomocy spotecznej, dzielnicowy, centra pomocy dziecku, osrodki
wsparcia, organizacje pozarzadowe, policja, sad rodzinny, centrum interwencji kryzysowej,
placowki ochrony zdrowia);

c) prowadzenie przez osobe¢ wskazang w rozdziale 1 ust. 5 Standardow, Karty dokumentowania
przebiegu zdarzenia i Karty zdarzen zagrazajgcych dobru matoletniego.

2. Na potrzeby Standardow opracowano procedury interwencji w przypadku ujawnienia dziatania
na szkode¢ maloletniego pacjenta w formie:

a) przemocy réwiesnicze]

b) przemocy domowej

¢) dziatania na szkode dziecka przez pracownika Przychodni.

Rozdzial 5. Zasady ustalania planu wsparcia maloletniego po ujawnieniu krzywdzenia.

1. Celem planu wsparcia jest przede wszystkim:

a) inicjowanie dziatan interwencyjnych we wspotpracy z innymi instytucjami, jesli istnieje taka
koniecznos¢;

b) wspotpraca z rodzicami w celu powstrzymania krzywdzenia maloletniego 1 zapewnienie mu
pomocy;

¢) diagnoza, czy konieczne jest podjecie dziatan prawnych.

2. Dziatania koordynuje i monitoruje przedstawiciel Przychodni.

3. Plan wsparcia uwzglednia:

a) dzialania interwencyjne, majace na celu zapewnienie pacjentowi bezpieczenstwa, w tym
zgtoszone podejrzenie popetnienia przestepstwa zgloszone do organdéw $cigania;

b) zaproponowane formy specjalistycznej pomocy, jesli istnieje taka potrzeba.

Rozdzial 6. Przepisy koncowe.

1. Standardy wchodza w zycie z dniem ogloszenia zarzadzenia.

2. Ogloszenie nastepuje poprzez zamieszczenie Standardow na stronie internetowej firmy
www.protezka.pl.



