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1. Cel procedury

Procedura okresla standardy ochrony matoletnich, ktére stanowig zbiér zasad i procedur postepowania
w sytuacjach zagrozenia ich bezpieczenstwa. Najwazniejszym celem niniejszego standardu jest zapewnienie
ochrony matoletnich przed réznymi formami przemocy a takze budowanie bezpiecznego oraz przyjaznego
Srodowiska w placéwkach nalezgcych do podmiotéw z Grupy Scanmed.

Podstawowq zasadg wszystkich dziatan jest dziatanie dla dobra dziecka i w jego najlepszym interesie.
Niedopuszczalne jest stosowanie wobec dzieci przemocy w jakiejkolwiek formie. Podmioty z Grupy Scanmed nie
toleruja tez zadnej formy przemocy w stosunku do matoletnich oraz wspélnie podejmujg dziatania, ktérych
celem jest pomoc matoletnim w sytuacji zaistnienia jakiejkolwiek formy przemocy w stosunku do matoletnich.

2. Zakres podmiotowy

Procedura obowigzuje wszystkich pracownikéw podmiotédw leczniczych z Grupy Scanmed udzielajacych
Swiadczen zdrowotnych na rzecz dzieci oraz osoby z nimi wspétpracujgce. Procedura obowigzuje takze inne
osoby majace kontakt z pacjentem w placéwkach podmiotow z Grupy Scanmed, w tym stazystéw, praktykantow,
studentow i wolontariuszy.

3. Zakres przedmiotowy

Procedura obejmuje:

a) zasady zapewniajgce bezpieczne relacje miedzy matoletnim a pracownikami, a w szczegdlnosci zachowania
niedozwolone wobec matoletnich,

b) zasadyiprocedure podejmowania interwencji w sytuacji podejrzenia krzywdzenia lub posiadania informacji
o krzywdzeniu matoletniego,

¢) procedury i osoby odpowiedzialne za sktadanie zawiadomien o podejrzeniu popetnienia przestepstwa na
szkode matoletniego, zawiadamianie sadu opiekunczego oraz osoby odpowiedzialne za wszczynanie
procedury "Niebieskie Karty",

d) osoby odpowiedzialne za przyjmowanie zgtoszen o zdarzeniach zagrazajgcych matoletniemu
i udzielenie mu wsparcia,

e) sposdéb dokumentowania i zasady przechowywania ujawnionych lub zgtoszonych incydentéw lub zdarzen
zagrazajacych dobru matoletniego,

f) zasady korzystania z urzadzen elektronicznych z dostepem do sieci Internet,

g) procedury ochrony dzieci przed tresciami szkodliwymi i zagrozeniami w sieci Internet oraz utrwalonymi
w innej formie,

h) zasady ustalania planu wsparcia matoletniego po ujawnieniu krzywdzenia,

i) zakres kompetencji osoby odpowiedzialnej za przygotowanie pracownikdw do stosowania procedury,
zasady przygotowania pracownikow do jej stosowania oraz sposdb dokumentowania tej czynnosci,

j) zasady i sposéb udostepniania rodzicom albo opiekunom prawnym lub faktycznym oraz matoletnim
procedury do zapoznania sie i stosowania,

k) zasady przegladu i aktualizacji procedury.

4. Definicje i okreslenia

Procedura — procedura ochrony matoletnich w Grupie Scanmed.

Grupa Scanmed - grupa kapitatowa Scanmed S.A., obejmujgca Scanmed S.A. oraz spétki zalezne od Scanmed
S.A.

Kierownik placéwki — oznacza koordynatora, kierownika lub dyrektora danej placédwki, np. centrum
medycznego, szpitala.

Matoletni/dziecko — kazda osoba do ukonczenia 18. roku zycia.
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Pracownicy - osoby zatrudnione przez podmioty Grupy Scanmed na podstawie umowy o prace. Na potrzeby
niniejszej procedury, ilekro¢ mowa o pracowniku, nalezy rozumieé przez to réwniez osoby wspdtpracujace
z podmiotami z Grupy Scanmed w oparciu o umowy cywilnoprawne.

Opiekun dziecka — osoba uprawniona do reprezentowania dziecka, w szczegélnosci jego rodzic lub opiekun
prawny.

Zgoda rodzica/opiekuna — zgoda co najmniej jednego z rodzicéw dziecka. W przypadku braku porozumienia
miedzy rodzicami nalezy poinformowac rodzicéw o koniecznosci rozstrzygniecia sprawy przez sad rodzinny,
o ktdrg moze wystgpic réwniez podmiot z Grupy Scanmed.

Krzywdzenie dziecka — nalezy rozumiec¢ poprzez popetnienie czynu zabronionego lub czynu karalnego, a takze
wszelkie inne dziatania i zaniechania niezgodne z przepisami prawa powszechnie obowigzujgcego oraz zasadami
wspotzycia spotecznego na szkode dziecka przez jakgkolwiek osobe, w tym Pracownika lub zagrozenie dobra
dziecka, w tym jego zaniedbywanie. Krzywdzeniem jest:

Przemoc - jednorazowe albo powtarzajgce sie umyslne dziatanie lub zaniechanie, wykorzystujace przewage
fizyczng, psychiczng lub ekonomiczng, naruszajace prawa lub dobra osobiste osoby doznajgcej przemocy,
w szczegdblnosci:

e narazajgce te osobe na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdrowia lub mienia,
e naruszajace jej godnos¢, nietykalnosé cielesng lub wolnosé, w tym seksualng,
e powodujgce szkody na jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym, wywotujgce u tej osoby cierpienie lub
krzywde,
e ograniczajgce lub pozbawiajgce te osobe dostepu do srodkéw finansowych lub mozliwosci podjecia pracy
lub uzyskania samodzielnosci finansowej,
e istotnie naruszajgce prywatnos$¢ tej osoby lub wzbudzajgce u niej poczucie zagrozenia, ponizenia lub
udreczenia, w tym podejmowane za pomoca srodkéw komunikacji elektronicznej.
Przemoc fizyczna — polega na naruszeniu nietykalnosci cielesnej lub niesie takie ryzyko, jest to celowe
uszkodzenie ciata, zadawanie bdlu lub grozba uszkodzenia ciata. Skutkiem przemocy fizycznej mogg byc
ztamania, siniaki, rany ciete, poparzenia, obrazenia wewnetrzne. Przyktady: popychanie, odpychanie,
obezwtadnianie, przytrzymywanie, policzkowanie, szczypanie, gaszenie papierosow na ciele, kopanie, duszenie,
bicie otwartg reka ipiesciami, bicie przedmiotami, ciskanie w kogo$ przedmiotami, parzenie, polewanie
substancjami zrgcymi, szarpanie np. za witosy lub uszy, uzycie broni, porzucanie w niebezpiecznej okolicy,
nieudzielanie koniecznej pomocy, itp.

Przemoc emocjonalna — powtarzajgce sie ponizanie, upokarzanie i o$mieszanie dziecka, wcigganie dziecka
w konflikt dorostych, manipulowanie nim, brak odpowiedniego wsparcia, uwagi i mitosci, stawianie dziecku
wymagan i oczekiwan, ktérym nie jest ono w stanie sprostac. Jej celem jest naruszenie godnosci osobistej. Polega
m.in. na wywieraniu presji na dziecko w celu sprawowania nad nim kontroli, podporzadkowania go swojej woli
lub jego ponizenia. Zazwyczaj wystepuje z innymi formami przemocy. Przyktadem mogg by¢: wysmiewanie
pogladdéw, religii, pochodzenia, narzucanie wtasnych poglagdéw iplanéw, karanie przez odmowe uczud,
zainteresowania, szacunku, stata krytyka, wmawianie choroby psychicznej, izolacja spoteczna poprzez
kontrolowanie i ograniczanie kontaktéw z innymi osobami, domaganie sie postuszenstwa, ograniczanie snu
i pozywienia, uniemozliwianie schronienia, degradacja werbalna czyli wyzywanie, ponizanie, upokarzanie,
zawstydzanie, stosowanie grézb i wulgaryzmow, straszenie zastosowaniem sity.

Przemoc ekonomiczna- Dotyczy sfery materialnej, polega na celowym niszczeniu witasnosci, pozbawianiu
srodkow lub tworzeniu warunkéw, gdy trudno jest zaspokoi¢ podstawowe potrzeby min. uniemozliwianiu
podjecia pracy zarobkowej i wymuszanie pracy nieodptatnej, odbieranie zarobionych pieniedzy, niszczeniu
rzeczy, zabieraniu pieniedzy, ograniczanie dostepu do zasobow rodziny, wymaganiu, by sprawozdawac sie
z kazdej wydanej ztotowki, sprzedawaniu rzeczy osobistych badz wspdlnych bez uzgodnienia itp.

Przemoc seksualna — to kazde zachowanie, ktére prowadzi do seksualnego zaspokojenia kosztem dziecka.
Wykorzystywanie seksualne odnosi sie do zachowan z kontaktem fizycznym (np. dotykanie dziecka, wspdtzycie

Kod dokumentu: ROK.P-01 Wersja 1
Po wydrukowaniu — dokument nienadzorowany



scanmnmeD

- L
ar

z dzieckiem) oraz zachowania bez kontaktu fizycznego (np. pokazywanie dziecku materiatéw pornograficznych,
podgladanie, ekshibicjonizm). Przemoc ta moze by¢ jednorazowym incydentem lub powtarzacé sie przez dtuzszy

Czas.

Zaniedbywanie — to niezaspokajanie podstawowych potrzeb materialnych i emocjonalnych dziecka przez
rodzica lub opiekuna prawnego.

5. Dokumenty zwigzane

Instrukcja postepowanie w przypadku przyjecia pacjenta dotknietego przemoca w rodzinie (LSZ.P-08.1-01)
Procedura zgfaszania przypadkéw szczegdlnych do instytucji zewnetrznych w Ambulatoryjnych Centrach
Medycznych (AOM.P-09)

6. Opis Dziatan

6.1. Rozpoznawanie i reagowanie na czynniki ryzyka krzywdzenia dzieci

6.1.1. Rozpoznanie przemocy stosowanej wobec matoletniego moze sie odby¢ w szczegdlnosci przez:

a)
b)
c)
d)
e)

f)
8)
h)
i)
)

2)

bezposrednie ujawnienie przemocy przez matoletniego,

ujawnienie przemocy przez bezposredniego swiadka zdarzenia,

ujawnienia przemocy poprzez wywiad zbierany przez pracownikéw medycznych badz obserwacji,
ujawnienie przemocy poprzez przeprowadzenie badania fizykalnego,

analize dokumentacji medycznej lub objawdéw wystepujacych u matoletniego, mogacych swiadczyé
o stosowaniu przemocy wobec matoletniego,

ocene stopnia zagrozenia dla matoletniego,

niewyttumaczalng zwtoke w zgtoszeniu sie do lekarza,

niespdjny wywiad, zmiane danych w wywiadzie zgtaszane przez rodzicow/a,

brak zgody rodzicéw/a na petne badanie przedmiotowe,

nieprawdopodobne lub mato prawdopodobne podawane mechanizmy urazéw/zachorowan matoletniego
podawane przez opiekuna matoletniego,

powtarzajgce sie w wywiadzie urazy, brak jakiejkolwiek dokumentacji medycznej,
nierealizowanie zalecen lekarskich,

objawy zaniedbania w wygladzie i ubiorze matoletniego pacjenta,

mnogie urazy, w roznych fazach gojenia,

uraz niemozliwy u dziecka w danym wieku,

$lady zastosowanego narzedzia,

oparzenia punktowe,

linijna granica oparzen (,rekawiczkowe” i ,,skarpetkowe”),

Slady urazoéw, ktére nie byty podane w wywiadzie,

obnizona samoocena,

zaburzenia pamieci, koncentracji uwagi,

zachowania destrukcyjne lub autodestrukcyjne,

agresja lub nadmierna apatia,

dolegliwosci psychosomatyczne,

depresja lub stany lekowe,

zaburzenia rozwoju psychofizycznego,

aa) lek w tym lek przed dotykiem,

bb) brak lub nieodpowiednie zachowanie spoteczne,
cc) tiki, zaburzenia mowy,

dd) brak realizacji obowigzku szkolnego,
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ee) pozostawianie dziecka bez opieki,

ff)

leczenie z daleka od miejsca zamieszkania,

gg) czeste zmiany szpitali, poradni lub lekarzy.

7.1.2

W przypadku, gdy pracownik stwierdzi w wywiadzie lub badaniu ww. okolicznosci to powinien
w diagnostyce rdznicowej bra¢ pod uwage mozliwos¢ stosowania wobec matoletniego przemocy.
Rozpoznanie przedmiotowych objawdéw badz zachowan u matoletniego nie pozostaje jednoznaczne
z uznaniem, iz matoletni pozostaje ofiarg przemocy, jednakze powinno to wzbudzié czujnosé pracownikéw,
w szczegdlnosci, gdy u matoletniego nastgpi rozpoznanie kilku z ww. okolicznosci.

7.2 0goblne zasady dotyczace bezpiecznych relacji miedzy matoletnim a pracownikami

7.21
a)
b)

c)

d)

7.2.2

b)

Zasady kontaktu z matoletnim:

pracownik jest zobowigzany do przestrzegania przepiséw prawa, w tym praw pacjenta,

pracownik w kontakcie z matoletnim bierze pod uwage jego wiek, sytuacje medyczng, mozliwosci
poznawcze i indywidualne potrzeby,

w kontakcie z pacjentem pracownik ma obowigzek zachowadé: zyczliwos¢, empatie, szacunek, wrazliwosé
kulturowsa i postawe nieoceniajaca,

pracownik, ktory ma $wiadomosé, iz osoba matoletnia doznata znecania fizycznego, psychicznego lub
wykorzystania seksualnego, zobowigzana jest do zachowania szczegdlnej ostroznosci i taktu w kontaktach
z tym matoletnim,

w przypadku osob, ktére ukonczyty 16 lat, ale nie ukoniczyty 18 lat dopuszczamy udzielenie swiadczenia
zdrowotnego bez obecnosci przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego w przypadku:
konsultacji internisty, pediatry, lekarza medycyny rodzinnej, lekarza innej specjalizacji (w przypadku kiedy
jest to kolejna wizyta np. alergolog — kolejna wizyta odczulania), przeglagdu stomatologicznego, rehabilitacji
(jednorazowo lub na cykl spotkan) oraz psychoterapii (jednorazowo lub cykl spotkan). Warunkiem
udzielenia Swiadczenia zdrowotnego jest przedtozenie pisemnej jednorazowej zgody przedstawiciela
ustawowego.

Zobowigzania pracownikéw podczas udzielania $wiadczen na rzecz matoletniego:

prawo do informacji - pracownik medyczny podczas kontaktu z matoletnim powinien sie przedstawié,
wyjasni¢ co jest powodem jego wizyty oraz stworzyé warunki do zadawania pytan. Informacje nalezy
przekazywac dziecku w prosty i przyjazny sposob, aby mogty by¢ zrozumiane a forma przekazywanych
informacji powinna by¢ dostosowana do wieku, stopnia rozwoju oraz dojrzato$ci emocjonalnej. Nalezy
upewnicd sie czy dziecko rozumie sytuacje. Podczas przeprowadzanego badania nalezy informowac pacjenta
o wykonywanych czynnosciach oraz o tym co bedzie po sobie nastepowac,

zapewnienie sprawczosci - do pacjenta matoletniego nalezy zwracac sie po imieniu w formie preferowanej
przez dziecko. W miare mozliwosci nalezy konsultowa¢ z matoletnim pacjentem kwestie pozamedyczne,
jesli mamy pewnos¢, ze danie wyboru nie bedzie miato wptywu na jakos¢ leczenia. Kazdorazowo nalezy
mie¢ na uwadze obecnos¢ matoletniego, nie jest stosowne ignorowanie jego obecnosci podczas
prowadzenia komunikacji ze wspdétobecnymi osobami,

poszanowanie intymnosci - wszystkie czynnosci w zakresie udzielanych swiadczern medycznych nalezy
wykonywac z zachowaniem prawa do intymnosci i godnosci matoletniego pacjenta. Badanie matoletniego
nalezy wykona¢ w obecnosci jego przedstawiciela ustawowego, opiekuna faktycznego, a gdy to nie jest
mozliwe, w obecnosci osoby sposréd pracownikéw. W miare mozliwosci kadrowych, badania matoletniego
pacjenta, ktére ingeruja w jego sfere intymnga, sg dokonywane przez pracownika tej samej pfci. Podczas
badania odstaniamy ciato dziecka partiami, nalezy informowac¢ dziecko o wykonywanych czynnosciach oraz
o tym co bedzie po sobie nastepowad,
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7.2.3
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b)
c)

d)

f)
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czynno$ci o charakterze higieniczno-pielegnacyjnym wykonywane muszg by¢é w warunkach
gwarantujgcych poszanowanie intymnosci i godnosci pacjenta matoletniego. Nalezy zachowac szczegdliny
takt i umiar, ttumaczac w miare mozliwosci najpierw potrzebe wykonania badania, jego planowany przebieg
zaréwno matoletniemu pacjentowi, jak i obecnemu przy badaniu przedstawicielowi ustawowemu albo
opiekunowi faktycznemu. W sytuacji kiedy widzimy/podejrzewamy, ze dziecko jest ofiarg przemocy nalezy
zareagowac oraz poinformowac odpowiednie stuzby. Nalezy zachowac szczegdlng ostroznos¢ w przypadku
dzieci, ktore doswiadczyly naduzycia/krzywdzenia w tym seksualnego, badz zaniedbania. Takie
doswiadczenia mogg sprawic, ze dziecko bedzie dazy¢ do nawigzania niestosownych bgdz nieadekwatnych
fizycznych kontaktéw z dorostymi. W tego typu sytuacjach nalezy zareagowac¢ stanowczo, ale z wyczuciem
i poméc dziecku zrozumie¢ znaczenie osobistych granic,

wspotpraca z rodzicami/opiekunami - nalezy informowacé dziecko oraz rodzicéw/opiekunéw o zasadach
obowigzujgcych w placéwce. Na biezgco nalezy dbac o to aby Opiekun dziecka byt informowany o biezacej
sytuacji medycznej dziecka. Istotna jest wspdtpraca z rodzicami/opiekunami w procesie przygotowania oraz
uspokojenia matoletniego pacjenta.

Zachowania niedozwolone w kontakcie z matoletnim:

zabrania sie stosowanie jakiejkolwiek formy lub postaci przemocy wobec pacjentéw matoletnich (zaréwno
przemocy fizycznej, jak i werbalnej), polegajacej w szczegdlnosci na stosowaniu kontaktu fizycznego
o charakterze agresywnym, krytyki lub obrazliwego badz dyskryminujgcego zachowania,

niedopuszczalne jest dotykanie matoletnich w sposdb, ktéry mdégtby zostac nieprawidtowo zinterpretowany
lub ktéry wykracza poza uzasadniong potrzebe medyczng,

zabrania sie prezentowania matoletnim tresci o charakterze erotycznym, pornograficznym badz
przemocowym,

niedopuszczalnym zachowaniem jest wySmiewanie matoletnich, ponizanie ich lub etykietowanie,

kontakt fizyczny z matoletnim nigdy nie moze by¢ niejawny badz ukrywany, nie moze wigzac sie
z jakgkolwiek gratyfikacjg ani wynikad z relacji wtadzy badz autorytetu,

pracownik nie moze nawigzywac kontaktéw z matoletnim w innej niz przewidziana udzielaniem swiadczen
zdrowotnych formie, w szczegdlnosci poprzez zapraszanie albo przyjmowanie zaproszern od matoletnich
w mediach spotecznosciowych, komunikatorach lub za posrednictwem innych prywatnych form kontaktu.

7.3 Zasady zatrudniania

7.3.1

7.3.2

7.3.3

Podmioty z Grupy Scanmed majg obowigzek dokona¢ weryfikacji pracownika majgcego kontakt z dzieckiem
w Rejestrze Sprawcow Przestepstw na Tle Seksualnym (z ograniczonym dostepem) oraz w Rejestrze oséb,
w stosunku do ktdérych Panstwowa Komisja do spraw przeciwdziatania wykorzystaniu seksualnemu
matoletnich ponizej lat 15 wydata postanowienie o wpisie w Rejestrze. Obowigzek ten odnosi sie do
wszystkich zawoddéw medycznych, w tym zawoddw pomocniczych oraz praktykantéw i stazystéw,
studentéw. O koniecznosci weryfikacji decyduje zakres powierzonych obowigzkdow.

Pracownik majgcy kontakt z dzieckiem ma obowigzek przedstawia zaswiadczenia z Krajowego rejestru
karnego o niekaralnosci w zakresie przestepstw okreslonych w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art.
189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz.
U.z2023r.,poz. 172 orazz 2022 r., poz. 2600) lub za odpowiadajgce tym przestepstwom czyny zabronione
okreslone w przepisach prawa obcego.

Pracownik majgcy kontakt z dzieckiem pod rygorem odpowiedzialnosci karnej sktada réwniez oswiadczenie
o panstwie/panstwach w ktorych zamieszkiwat w ciggu ostatnich 20 lat, innych niz Rzeczypospolita Polska
i panstwo obywatelstwa, oraz réwnolegte przedstawia informacje z rejestréw karnych tychze panstw.
W sytuacji gdy prawo panstwa, z ktédrego ma by¢ przedtozona informacja o niekaralnosci, nie przewiduje
wydawania takiej informacji lub nie prowadzi rejestru karnego, wdwczas pracownik pod rygorem
odpowiedzialnosci karnej sktada oswiadczenie o tym fakcie wraz z o$wiadczeniem, ze nie byt prawomocnie
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skazany w tym panstwie za czyny zabronione odpowiadajgce przestepstwom okreslonym w rozdziale XIX
i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r.
o przeciwdziataniu narkomanii; ze nie wydano wobec niego takie innego orzeczenia, w ktérym
stwierdzono, iz dopuscit sie takich czynéw zabronionych, oraz ze nie ma obowigzku wynikajgcego z
orzeczenia sgdu, innego uprawnionego organu lub ustawy stosowania sie do zakazu zajmowania wszelkich
lub okreslonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub okreslonych zawoddéw albo dziatalnosci zwigzanych
z wychowaniem, edukacjg, wypoczynkiem, leczeniem, swiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem
duchowym, uprawianiem sportu lub realizacjg innych zainteresowan przez matoletnich, a takze wigzacych
sie z opieka nad nimi.

7.3.4 Oswiadczenia sktadane sg pod rygorem odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego os$wiadczenia.
Sktadajacy oswiadczenie jest zobowigzany do zawarcia w nim klauzuli nastepujgcej stresci: ,Jestem
swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia”. O$wiadczenie to zastepuje
pouczenie organu odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

7.3.5 Informacje z Rejestru oraz Oswiadczenia nalezy przechowywac¢ w aktach osobowych pracownika lub
w ramach dokumentacji dotyczacej osoby zatrudnionej w oparciu o umowe cywilnoprawna.

7.4 Dostep do Internetu w podmiotach z Grupy Scanmed oraz ochrona wizerunku matoletniego na terenie
placéwek medycznych
7.4.1 Dostep do Internetu w podmiotach z Grupy Scanmed:
a) na terenie placowek medycznych dziecko korzysta z Internetu za zgoda rodzica/opiekuna prawnego oraz
na urzadzeniu udostepnionym przez opiekuna.
b) niedozwolone jest przegladanie stron o tresci:
e pornograficznej lub erotycznej;
e hazardowej;
e wyswietlania obrazéw przemocy wobec ludzi lub zwierzat.

7.4.2 Ochrona wizerunku:

a) pracownikom nie wolno umozliwiaé przedstawicielom medidw utrwalania wizerunku dziecka na terenie
placowek medycznych, bez pisemnej zgodny opiekuna dziecka,

b) niedopuszczalne jest podanie przedstawicielowi medidw danych kontaktowych opiekuna dziecka — bez
zgody i wiedzy opiekuna,

c) upublicznianie wizerunku dziecka utrwalonego w formie fotografii, nagrania video etc. wymaga pisemnej
zgody opiekuna dziecka,

d) pisemna zgoda powinna zawierac informacje, gdzie bedzie umieszczony wizerunek dziecka oraz w jakim
kontekscie zostanie on wykorzystany,

e) jezeli wizerunek stanowi jedynie szczegot catosci tj. zdjecie tytem badZz publiczne wydarzenie, zgoda
opiekuna na utrwalenie wizerunku nie jest konieczna,

f) wizerunek utrwalony za pomocg kamer monitoringu stuzgcych do zapewnienia bezpieczenstwa osobom
i mieniu znajdujacym sie w podmiocie leczniczym nie podlega upublicznieniu oraz nie wymaga zgody
przedstawiciela ustawowego matoletniego do utrwalenia jego wizerunku.

7.5 Procedura podejmowania interwencji
7.5.1 Zasady ogolne:
a) osobg odpowiedzialng za przyjmowanie zgtoszen o zdarzeniach i incydentach zagrazajacych matoletniemu
jest Petnomocnik ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed. Zgtoszenia mogg by¢ kierowane:
e e-mailowo na adres: prawapacjenta@scanmed.pl;
e telefonicznie pod numerem telefonu Petnomocnika ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed: +48 510
299 944;
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e pocztg na adres Petnomocnik ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed, Scanmed S.A., al. 29 Listopada 20,
31-401 Krakow.

zgtoszenia o zdarzeniach i incydentach zagrazajgcych matoletniemu sg takie przyjmowane przez
pracownikéw i kierownikow placowek. W takim przypadku osoba przyjmujaca zgtoszenia zawiadamia
Petnomocnika ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed o przyjeciu zgtoszenia,
pracownik pozostaje uprawniony oraz zobowigzany do reagowania, w przypadku podejrzenia, otrzymania
informacji badZz pozostawania bezposrednim Swiadkiem sytuacji lub okolicznosci wskazujacej na fakt,
iz matoletniemu pacjentowi dzieje sie krzywda badz jest stosowana wobec niego przemoc niezaleznie od
formy,
w przypadku gdy informacja o krzywdzie matoletniego pochodzi od osoby trzeciej, pracownik, ktory
dowiedziat sie od osoby zgtaszajgcej o mozliwosci doznawania krzywdy przez matoletniego, zobowigzany
jest do wylegitymowania osoby (dokument umozliwiajacy ustalenie tozsamosci) oraz uzyskania danych do
kontaktu,
zrodtem krzywdy matoletniego moze pozostawaé zachowanie badZz zaniechanie rodzicéw, opiekunéw
prawnych/faktycznych, osoby bliskiej, osoby trzeciej, innych matoletnich lub pracownikéw,
osoba o ktérej mowa w punkcie 7.5.1. c) w pierwszej kolejnosci po otrzymaniu informacji o mozliwosci
doznawania krzywdy przez matoletniego, zobowigzana jest w miare mozliwosci do zapewnienia
bezpieczernstwa matoletniemu doznajgcemu krzywdy oraz podjecia dziatan zmierzajacych do zaprzestania
krzywdzenia matoletniego,
osoba majaca wiedze badz podejrzenie wskazujgcej na fakt, iz matoletniemu pacjentowi dzieje sie krzywda
zobowigzana do poinformowania kierownika placowki, w ktérej wykonuje obowigzki zawodowe lub
w sytuacji wskazanej w punkcie 7.5.1. 1) jego bezposredniego przetozonego, o przedmiotowej sytuacji oraz
wskazania okolicznosci uzasadniajgcych podejrzenie lub opis zdarzenia wskazujgcego na fakt doznawania
krzywdy przez matoletniego. W przypadku potwierdzenia podejrzenia kierownik placowki informuje
rowniez Petnomocnika ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed.
w przypadku gdy z informacji lub okolicznosci wynika, iz zycie lub zdrowie matoletniego pozostaje
zagrozone, osoba ktéra powzieta takie informacje zobowigzana jest do powiadomienia o zaistniatej sytuacji
odpowiednie stuzby korzystajagc z numerdéw alarmowych, a dopiero nastepnie w miare mozliwosci
zobowigzana jest wypetni¢ czynnosci wskazane w punkcie 7.5.1. f),
w pierwsze]j kolejnosci kierownik placowki, ktory zostat poinformowany o zdarzeniu badz zaniechaniu lub
sam posiada podejrzenia o okolicznosciach wskazujgcych na fakt doznawania krzywdy przez matoletniego,
zobowigzany jest oceni¢ w porozumieniu z Petnomocnikiem ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed oraz
pracownikiem Dziatu Prawnego i Zarzadzania Zgodnoscig, czy doszto do przestepstwa na szkode
matoletniego. W przypadku stwierdzenia przez kierownika placéwki, iz istnieje duze prawdopodobienstwo
popetnienia przestepstwa na szkode matoletniego, kierownik placowki w porozumieniu z pracownikiem
Dziatu Prawnego iZarzadzania Zgodnoscig sporzadza zawiadomienie o mozliwosci popetnienie
przestepstwa,
w przypadku gdy kierownik placéwki otrzymat informacje o podejrzeniu lub jest swiadkiem innej formy
krzywdzenia matoletniego zobowigzany jest do wszczecia procedury niebieskiej karty lub procedury
sporzadzenie wniosku o wglad w sytuacje matoletniego/rodziny (ROK.P-01.F-01) zaleznie od okolicznosci
uzasadniajgcych podjecie interwencji i formy krzywdzenia matoletniego,
jesli krzywdy matoletni doznaje od pracownika, kierownik placéwki odsuwa ww. pracownika od
jakiegokolwiek kontaktu z matoletnim. Przywrdcenie kontaktu ww. pracownika z matoletnim bedzie
mozliwe dopiero w przypadku braku potwierdzenia wystepowania dziatan lub zaniechan majgcych naruszac
dobro matoletniego niezaleznie od formy ww. krzywdy,
w przypadku gdy matoletni doznaje krzywdy na skutek dziatan lub zaniechan kierownika placéwki,
wtasciwym do wszczecia odpowiednich procedur jest przetozony kierownika placowki,
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m) jesli krzywdy matoletni doznaje od rodzicow, opiekunéw prawnych lub domownikéw ( w tym matoletnich

n)

domownikéw):

e w przypadku gdy krzywda polega na doznawaniu przemocy domowej, pracownik medyczny lub
kierownik placowki, ktory podejrzewa lub ma wiedze o doznawaniu przez matoletniego krzywdy,
zobowigzany jest wszczgé¢ procedure niebieskiej karty, przy uwzglednieniu, iz do wypetnienia
Formularza Niebieska Karta — A uprawniony jest pracownik medyczny,

e w przypadku gdy krzywda polega na zaniedbywaniu potrzeb matoletniego oraz jego obowigzkdéw
(np. obowigzku szkolnego, szczepiennego), w szczegdlnosci podstawowych potrzeb zyciowych lub
innego zagrozenia dobra matoletniego, kierownik placéwki wszczyna procedure sporzadzenie
whniosku o wglad w sytuacje matoletniego/rodziny (ROK.P-01.F-01),

e w przypadku gdy krzywda polega na innym dziataniu lub zaniechaniu niewymienionym w punktach
powyzej, a kierownik placéwki nie jest w stanie stwierdzi¢ czy dziatanie lub zaniechanie podlega
zawiadomieniu o mozliwosci popetnienia przestepstwa, wszczyna procedure sporzadzenie
whniosku o wglad w sytuacje matoletniego/rodziny (ROK.P-01.F-01).

jesli krzywdy matoletni doznaje od innych matoletnich kierownik placéwki, ktéry podejrzewa lub ma wiedze
o doznawaniu przez matoletniego krzywdy wszczyna procedure sporzadzenie wniosku o wglad w sytuacje
matoletniego/rodziny (ROK.P-01.F-01), a w przypadku dziatan lub zaniechan noszacych znamiona
przestepstwa sporzgdza w porozumieniu z pracownikiem Dziatu Prawnego i Zarzgdzania Zgodnoscig
zawiadomienie o mozliwosci popetnienie przestepstwa,

w przypadku, gdy kierownik placéwki ma watpliwosci co do dziatan jakie powinien podja¢ zobowigzany jest
do kontaktu z Petnomocnikiem ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed oraz pracownikiem Dziatu Prawnego
i Zarzadzania Zgodnoscia.

7.5.2 Procedura niebieskiej karty

a)

b)

d)

f)

obowigzek wszczecia procedury niebieskiej karty spoczywa na osobie, ktéra podejrzewa stosowanie
przemocy domowej lub w przypadku gdy otrzyma zgtoszenie dokonane przez $wiadka przemocy domowej,
niezaleznie od formy umowy tgczacej osobe zgtaszajgcg z podmiotem z Grupy Scanmed oraz podlegtosci
stuzbowej,
do wszczecia procedury uprawnieni s3: lekarze, pielegniarki, potozne, ratownicy medyczni, kierownicy
jednostek organizacyjnej podmiotéw z Grupy Scanmed,
formularze , Niebieska Karta -A” i ,,Niebieska Karta -B” powinny by¢ dostepne w recepcji kazdej placéwki
leczniczej,
wszczecie procedury nastepuje z chwilg wypetnienia formularza , Niebieska Karta -A” stanowigcego
zatacznik nr 1 do niniejszej procedury,
e formularz nalezy wypetni¢ zgodnie z zawartg w nim instrukcjg, udzielajgc wyczerpujgcych
odpowiedzi na wskazane w nim pytania,
e niektdre pola mogg pozostawac nieuzupetnione,
e w punkcie Xlll formularza znajduje sie miejsce do uzupetnienia informacji, ktdre nie znajdowaty sie
we wczesniejszych pytaniach, a ktére pozostajg istotne w przedmiotowej sprawie,
e na koncu formularza nalezy ztozy¢ czytelny podpis sktadajgcy sie z imienia i nazwiska osoby
wypetniajgcej formularz.
wszczecie procedury niebieskiej karty tj. wypetnienie formularza ,Niebieska Karta — A” nastepuje
w obecnosci petnoletniej osoby doznajgcej przemocy domowej, a w przypadku, gdy nie jest to mozliwe
nastepuje niezwtocznie po nawigzaniu bezposredniego kontaktu z tg osobg lub po ustaniu przyczyny
uniemozliwiajacej jego wypetnienie,
w przypadku podejrzenia stosowania przemocy domowej wobec matoletniego, wszczecie procedury
niebieskiej karty tj. wypetnienie formularza , Niebieska Karta — A” nastepuje w obecnosci rodzica, opiekuna
prawnego lub faktycznego,
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w przypadku gdy to rodzice, opiekunowie prawni lub faktyczni pozostajg osobami co do ktérych pozostaje
podejrzenie, ze stosujg przemoc domowg wobec matoletniego, wszczecie procedury nastepujg w obecnosci
petnoletniej osoby najblizszej tj. matzonek, wstepny, zstepny, rodzenstwo, powinowaty w tej samej linii lub
stopniu, osoba pozostajgca w stosunku przysposobienia oraz jej matzonek, a takze osoba pozostajgca we
wspdlnym pozyciu,

w przypadku podejrzenia stosowania przemocy domowej wobec osoby nieporadnej ze wzgledu na wiek,
stan psychiczny, lub fizyczny, wszczecie procedury niebieskiej karty tj. wypetnienie formularza , Niebieska
Karta — A” nastepuje w opiekuna prawnego lub faktycznego badz osoby przez nig wskazanej, a w przypadku
gdy o stosowanie przemocy domowej podejrzewany jest opiekun prawny lub faktyczny wypetnienie
formularza ,Niebieska Karta — A” nastepuje w obecnosci osoby najblizszej, a w razie jej braku w obecnosci
osoby petnoletniej wskazanej przez osobe doznajgcg przemocy domowej,

do wszczecia procedury nie jest wymagana zgoda osoby doznajgcej przemocy domowej,

osoba wszczynajgca procedure zobowigzana jest do:

e zapewnienia osobie doznajgcej przemocy domowej intymnosci, warunkéw gwarantujgcych
swobode wypowiedzi, poszanowanie godnosci oraz zapewniajgcych bezpieczenstwo,

e przeprowadzenia rozmowy z osobg doznajgcy przemocy domowe;j,

e podjecia dziatan majacych na celu zapewnienie bezpieczestwa osobie doznajacej przemocy
domowej,

e poinformowania o przystugujacych jej prawach,

e zawiadomienia organdw Sciggania,

e poinformowania o mozliwosci uzyskania i wydania zaswiadczenia o przyczynach i rodzaju
uszkodzen ciata zwigzanych z uzyciem przemocy,

e zapewnienia wsparcia psychologicznego,

e udziatu w dziataniach grupy roboczej powotanej przez Zespoét Interdyscyplinarny

po wypetnieniu formularza , Niebieska Karta -A” osoba wypetniajgca przekazuje osobie doznajacej
przemocy domowej formularz ,,Niebieska Karta -B":

e jezeli osobg doznajacg przemocy domowej jest matoletni, formularz "Niebieska Karta - B"
przekazuje sie rodzicowi, opiekunowi prawnemu lub faktycznemu badZ osobie najblizszej lub
petnoletniej osobie wskazanej przez matoletniego,

o jezeli osobg doznajacg przemocy domowej jest osoba nieporadna ze wzgledu na wiek, stan
psychiczny, lub fizyczny, formularz "Niebieska Karta - B" przekazuje sie opiekunowi prawnemu lub
faktycznemu lub petnoletniej osobie wskazanej przez osobe doznajgcy przemocy domowej badz
osobie najblizszej lub petnoletniej osobie wskazanej przez osobe doznajacg przemocy domowe;j.

formularza ,Niebieska Karta -B” nie przekazuje sie osobie podejrzewanej o stosowanie przemocy domowej,
wypetniony formularz ,Niebieska Karta- A” nalezy przekaza¢ kierownikowi placéwki w celu wykonania kopii
oraz zarchiwizowania w miejscu zabezpieczonym przed dostepem osdb nieuprawnionych,

kierownik placédwki pozostaje odpowiedzialny za dalsze procedowanie formularza , Niebieska Karta- A”,
archiwizacja kopii formularza , Niebieska Karta- A” dokonuje sie zgodnie z procedurami przyjetymi w danej
placéwce,

formularz , Niebieska Karta- A” oraz jego kopia nie podlega dotaczeniu do dokumentacji medycznej
pacjenta, w celu zabezpieczenia przed dostepem do niej osdb nieuprawnionych lub sprawcéw przemocy
domowej,

kierownik placowki przekazuje oryginat formularza , Niebieska Karta- A” do Przewodniczgcego Zespotu
Interdyscyplinarnego dziatajgcego na obszarze zamieszkania osoby dotknietej przemocg w rodzinie,
formularz ,Niebieska Karta- A” nalezy przesta¢ w zamknietej kopercie, uniemozliwiajgcej zapoznanie sie
z trescig przesyitki przez osoby nieuprawnione,

wszczecie procedury niebieskiej karty nie wyklucza, wszczecia pozostatych procedur adekwatnych do
sytuacji osoby wobec ktérej stosowana jest przemoc domowa w szczegdlnosci matoletniego, przyjetych
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w podmiocie leczniczym z uwzglednieniem dziatan najkorzystniejszych dla matoletniego badz osoby wobec
ktorej stosowana jest przemoc domowa,
wzor ,Niebieska Karta- A” oraz ,Niebieska Karta- B” stanowi zatgcznik do niniejszej procedury.

7.5.3 Procedura ztozenia wniosku o wglad w sytuacje matoletniego/rodziny:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

obowigzek zawiadomienia o koniecznosci wszczecia procedury ztozenia wniosku o wglad w sytuacje
matoletniego spoczywa na osobie, ktora podejrzewa lub otrzyma zgtoszenie dokonane przez swiadka ww.
okolicznosci o mozliwosci stosowania przemocy domowej lub zaniedbywania matoletniego niezaleznie od
jego formy, nieprawidtowosci w wykonywaniu witadzy rodzicielskiej badz pieczy nad matoletnimi,
podejrzenia wystepowania przemocy w domu matoletniego oraz w innych okolicznosciach wskazujgcych na
zagrozenie dobra dziecka, niezaleznie od formy umowy fgczacej osobe zawiadamiajagcg z podmiotem
z Grupy Scanmed oraz podlegtosci stuzbowe],

do wszczecia procedury uprawnieni sg kierownicy placéwek, w ktdrych swoje obowigzki zawodowe
wykonuje osoba zawiadamiajgca o koniecznosSci wszczecia procedury ztozenia wniosku o wglad w sytuacje
matoletniego,

wzér wniosku o wglad w sytuacje matoletniego/rodziny (ROK.P-01.F-01) powinien by¢ dostepny
w pomieszczeniu stuzbowym, w ktérym swoje codzienne obowigzki stuzbowe wykonuje kierownik
placéwki,

osoba o ktérej mowa w punkcie 7.5.3. a) informuje kierownika placéwki o przedmiotowych okolicznosciach
uzasadniajacych sporzadzenie wniosku o wglad w sytuacje matoletniego/rodziny i w razie koniecznos¢
udziela pomocy kierownikowi placéwki w sporzadzeniu wniosku oraz jego uzasadnienia,

na podstawie okolicznosci przekazanych przez osobe zgtaszajgcag kierownik placéwki wypetnia zgodnie
z wzorem whniosek o wglad w sytuacje matoletniego/rodziny (ROK.P-01.F-01) wskazujgc przedmiotowe
okolicznosci uzasadniajgce skierowanie wniosku do witasciwego sadu, a nastepnie przekazuje wniosek do
wysytki,

whniosek o wglad w sytuacje matoletniego/rodziny (ROK.P-01.F-01) kieruje sie do sadu wtasciwego ze
wzgledu na miejsce zamieszkania matoletniego.

7.5.4 Procedura zgtoszenia mozliwosci popetnienia przestepstwa

a)

b)

d)

e)

obowigzek zawiadomienia o mozliwosci popetnia przestepstwa spoczywa na kazdej osobie ktdra
dowiedziata sie o mozliwosci popetnienia przestepstwa, niezaleznie od formy umowy f3czacej osobe
zawiadamiajgcy z podmiotem z Grupy Scanmed oraz podlegtosci stuzbowej,

w pierwszej kolejnosci osoba, ktdra powzieta informacje o mozliwosci popetnienia przestepstwa informuje
kierownika placéwki o okolicznosciach uzasadniajgcych sporzadzenie zawiadomienia o mozliwosci
popetnienia przestepstwa i w razie koniecznos¢ udziela pomocy kierownikowi w sporzadzeniu
zawiadomienia oraz jego uzasadnienia.

do sporzadzenia zawiadomienia uprawnieni sg kierownicy placowek, w ktérych swoje obowigzki
zawodowe wykonuje osoba zawiadamiajgca o koniecznosci sporzadzenia zawiadomienia o mozliwosci
popetnienia przestepstwa.

na podstawie okolicznosci przekazanych przez osobe zgtaszajgcg kierownik placéwki sporzadza
w porozumieniu z Dziatem Prawnym i Zarzgdzania Zgodnoscig zawiadomienie o mozliwosci popetnienia
przestepstwa wskazujgc okolicznosci stanowigce podstawe zgtoszenia, a nastepnie przekazuje wniosek do
wysyiki,

zawiadomienie o mozliwosci popetnienia przestepstwa kieruje sie do wtasciwej ze wzgledu na siedzibe
jednostki organizacyjnej placéwki leczniczej, jednostki Policji lub Prokuratury.

7.6 Zasady ustalania planu wsparcia matoletniego
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7.6.1 W przypadku ujawniania krzywdzenia matoletniego, Petnhomocnik ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed lub
osoby wyznaczone, a w szczegdlnosci kierownicy placdwek z udziatem rodzica, opiekuna prawnego lub
faktycznego, jesli nie jest to sprzeczne z interesem matoletniego, przeprowadzajy analize sytuacji
matoletniego oraz opracowujg i podejmujg indywidualne srodki wsparcia.

7.6.2 W miare mozliwosci Petnomocnik ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed lub osoby wyznaczone przy ustalaniu
planu wsparcia matoletniego, przeprowadzajg rozmowe z matoletnim oraz uwzgledniajg jego racjonalne
potrzeby, w tym konsultacje psychologa w zaleznosci od potrzeb.

7.6.3 Plan wsparcia matoletniego moze polega¢ na wskazaniu instytucji powotanej do wsparcia matoletnich,
ktdrzy doznajg krzywdy, z uwzglednieniem specyfikacji dziatalno$ci danego podmiotu i jego kompetencji
oraz pomocy w nawigzaniu z nig kontaktu.

7.7 Edukacja pracownikéw i dokumentowanie czynnosci

7.7.1 Osobami odpowiedzialnymi za przygotowanie pracownikdw do stosowania standardéw sg kierownicy
placowek przy wsparciu Petnomocnika ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed.

7.7.2 Przygotowanie pracownikdéw polega w szczegdlnosci na uksztattowaniu, a nastepnie poszerzaniu wiedzy na
temat:

a) rozpoznawania przypadkdéw krzywdzenia matoletnich,

b) zapoznania pracownikow z objawami swiadczgcymi o mozliwosci krzywdzenia,

c) rozpoznawania rodzajow przemocy i sposobow przeciwdziatania przemocy,

d) dostosowania sposobu reakcji do rozpoznanego krzywdzenia badz przemocy przy uwzglednieniu norm
prawnych,

e) podejmowania wtasciwych dziatan oraz udzielania wsparcia matoletniemu dostosowanego do rodzaju
krzywdy badz przemocy,

f) sposobu zachowania wzgledem matoletnich,

g) konsekwencji braku ochrony i wsparcia matoletniego.

7.7.3 W ramach szkolen z zakresu praw pacjenta podmioty z Grupy Scanmed zapewniajg pracownikom
podstawowg edukacje w zakresie ochrony matoletnich przed krzywdzeniem oraz na temat pomocy
w sytuacjach zagrozenia, rozpoznawania symptomow krzywdzenia oraz stosowania adekwatnych do
sytuacji procedur w przypadku podejrzen krzywdzenia jak rowniez na temat odpowiedzialnosci prawnej
pracownikéw, procedury stosowania ,Niebieskiej Karty”.

7.7.4 Petnomocnik ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed w celu przygotowania pracownikéw organizuje m.in.
wewnetrzne szkolenia, opracowuje i przeprowadza ankiety zaréwno wsrdd pracownikéw jak i wsrdd
pacjentéw, monitoruje stosowanie procedury.

7.7.5 Kierownicy placéwek dokonujg przegladu procedur, podejmujg dziatania majace na celu zaznajomienie
matoletnich, rodzicéw, opiekundw prawnych i faktycznych z procedurg oraz w przypadku zaistnienia takiej
koniecznosci inicjujg zmiany w procedurze.

7.7.6 Dziatania podejmowane w ramach procedury oraz przeprowadzane szkolenia sg dokumentowane.
Dokumentacja i archiwizacja mogg by¢ prowadzona w sposdb tradycyjny lub w systemach informatycznych.
Czynnosci i szkolenia mogg by¢ dokumentowane w szczegdlnosci poprzez sporzadzenie notatki, ankiety,
raportu.

7.8 Zasady i sposéb udostepnienia, dokumentowania, przechowywania procedury oraz dokumentowania
przechowywania ujawnionych zdarzen zagrazajacych dobru matoletniego
7.8.1 Zasady i sposéb udostepnienia procedury do zapoznania sie i stosowania
a) zasady i sposdb udostepnienia procedury ustalany jest przez Petnomocnika ds. Praw Pacjenta Grupy
Scanmed w porozumieniu z dziatem marketingu, na podstawie analizy dostepnych danych oraz przy
uwzglednieniu najbardziej efektywnych srodkdow zmierzajgcych do osiggniecia celu. Procedura moze
w szczegblnosci zosta¢ udostepniona w intranecie lub za posrednictwem strony internetowej podmiotu
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Grupy Scanmed lub udostepniona w placdwkach w miejscu do ktérego dostep majg wszyscy pacjenci oraz
pracownicy placowki,

b) procedura musizosta¢ udostepniona na wniosek rodzica, opiekuna prawnego lub matoletniego. Obowigzek
udostepnienia pozostaje réwniez zachowany w sytuacji wskazania osobom wnioskujgcym miejsca
umieszczenia wersji elektronicznej procedury.

7.8.2 Sposdb dokumentowania i zasady przechowywania ujawnionych zdarzen zagrazajgcych dobru matoletniego

a) zdarzenia lub incydenty zagrazajgce dobru matoletniego s3 dokumentowane na pismie.
Za dokumentowanie zdarzen i incydentéw w danej placowce odpowiedzialny pozostaje kierownik placéwki
podmiotu z Grupy Scanmed, w ktédrym nastgpito zdarzenie,

b) kierownik placéwki prowadzi rejestr zdarzen, ktére wystgpity w danej jednostce i przekazuje go raz na
kwartat Petnomocnikowi ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed,

c¢) Petnomocnik ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed prowadzi rejestr zdarzen i incydentdéw zgtoszonych we
wszystkich placéwkach danego podmiotu z Grupy Scanmed,

d) dokumentacja w formie papierowe]j przechowywana jest przez kierownika placowki, a jej kopie mogg by¢
przechowywane przez Petnomocnika ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed. W przypadku dokumentacji
w formie elektronicznej dokumentacja zdarzen i incydentéw przechowywana jest w systemie
informatycznym.

7.9 Wdrozenie i monitorowanie stosowania procedury

7.9.1 Za wdrozenie, stosowanie i monitorowanie procedury w Grupie Scanmed odpowiadajg kierownicy
placéwek przy wsparciu Petnomocnika ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed.

7.9.2 Kierownicy placdwek sg zobowigzani do monitorowania i okresowej weryfikacji zgodnosci prowadzonych
dziatan z ogdlnie przyjetymi zasadami i procedurami ochrony dzieci.

7.9.3 Petnomocnik ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed, reaguje na sygnaty naruszenia oraz rekomenduje zmiany.

7.9.4 Raz na dwa lata Petnomocnik ds. Praw Pacjenta Grupy Scanmed inicjuje aktualizacje procedury wzgledem
obowigzujgcych przepiséw prawa oraz oceny ich stosowania.

7.9.5 Raz w roku przeprowadzana jest ankieta wsrdéd pracownikéw monitorujgca realizacje procedury.
Wz6r ankiety monitorujgce stanowi formularz (ROK.P-01.F-02).

7.9.6 Na podstawie wypetnionych ankiet sporzadzany jest raport podsumowujgcy, ktéry przekazywany jest
Zarzadowi podmiotu z Grupy Scanmed i na jego podstawie procedura jest poddawana aktualizacji, jezeli
whnioski z raportu wskazujg na takg potrzebe.
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7. Zapisy

Kod formularza

Nazwa zapisu

ROK.P-01.F-01

Whiosek o wglad w sytuacje matoletniego/rodziny

ROK.P-01.F-02

Wzor ankiety monitorujacej dla Pracownikéw

8. Zataczniki

Numer zatacznika

Nazwa zatacznika

Kod dokumentu: ROK.P-01
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Opracowanie standardu ochrony matoletnich w podmiocie

leczniczym.
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