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ZASADY
BEZPIECZNEGO KONTAKTU PERSONELU Z DZIECKIEM - PACJENTEM

W 109 SZPITALU WOJSKOWYM Z PRZYCHODNIA SPZOZ W SZCZECINIE

We wszystkich dziataniach podejmowanych wobec dziecka - pacjenta kierujemy sie
dobrem dziecka i jego najlepszym interesem. Dziecko-pacjent jest zawsze podmiotem
naszych poczynan. W kazdej interakcji z dzieckiem bierzemy pod uwage jego wiek,
sytuacje medyczng, mozliwosci poznawcze i indywidualne potrzeby. Niniejsze zasady
zostaty spisane w celu okre$lenia ram profesjonalnych relacji z dzieckiem-pacjentem
i wskazania dobrych praktyk, a takze zachowan, ktére nigdy nie powinny mie¢ miejsca.

DOBRE PRAKTYKI

Maty pacjent ma prawo, aby rodzice/opiekunowie towarzyszyli mu podczas leczenia i
korzystania ze $wiadczen medycznych zawsze, gdy tego potrzebuje. W kontakcie z
dzieckiem-pacjentem i jego rodzicami lub opiekunami zachowuj:

w

zyczliwos¢, empatie i szacunek,
wrazliwo$¢ kulturowa,
postawe nieoceniajgca.

PRAWO DO INFORMACJI (kontakt bezposredni z dzieckiem-pacjentem)

. Zanim zaopiekujesz si¢ matym pacjentem, przedstaw sie i powiedz, kim jestes.
. Przekazuj dziecku informacje w sposéb dostosowany do jego wieku, przy uzyciu

prostego jezyka. Informuj o tym, co robisz i co sie z nim dzieje lub bedzie dziaé.
Sprawdzaj, czy dziecko rozumie sytuacje oraz skutki dziatan medycznych lub
terapeutycznych.

Upewnij sig, ze dziecko wie o mozliwo$ci zadawania pytarn osobom z personelu.

W komunikacji z dzieckiem-pacjentem zachowaj uczciwo$é, tzn. méw prawde i
zwracaj uwage innym cztonkom personelu na potrzebe méwienia dzieciom prawdy.
Zawsze uwzgledniaj kontekst (wiek, sytuacje i poziom rozwoju dziecka).

Korzystaj z alternatywnych form komunikacji z dzieckiem, ktére tego potrzebuje.

ZAPEWNIENIE MALYM PACJENTOM SPRAWCZOSCI

. Zwracaj sie do dziecka po imieniu w formie preferowanej przez dziecko.

Pamietaj, ze to dziecko jest podmiotem Twoich dziatan. Nie rozmawiaj z
rodzicem/opiekunem w taki sposéb, jakby dziecko byto nieobecne podczas
rozmowy.



3. W miare mozliwosci konsultuj z dzieckiem kwestie pozamedyczne, jesli wiesz, ze
danie dziecku wyboru nie bedzie miato wptywu na jakos¢ leczenia, i przedstawiaj
mu opcje do wyboru.

4. Uszanuj prawo dziecka do zmiany nastroju, zmiany zdania oraz potrzebe
oswojenia sie z nowg sytuacjg i miejscem.

POSZANOWANIE INTYMNOSCI DZIECKA

. Podczas badania medycznego odstaniaj ciato dziecka partiami. W trakcie badania
dziecku powinien towarzyszy¢ rodzic/opiekun lub inna osoba z personelu.

. Kontakt fizyczny z dzieckiem, ktéry jest niezwigzany z udzielaniem $wiadczenia
medycznego, moze odbywac sie wylgcznie za zgodg dziecka i zgodnie z jego
potrzebg. Zanim przytulisz, pogtaszczesz czy wezmiesz dziecko na kolana, aby np. je
pocieszyé¢ lub uspokoi¢, zapytaj je, czy tego potrzebuije.

. Szanuj potrzeby hospitalizowanego dziecka — pacjenta, w tym prawo do odpoczynku,
np. shu, ciszy nocnej, przyciemnionych swiatet w nocy.

WSPOLPRACA Z RODZICAMI/OPIEKUNAMI

1. Informuj dziecko i rodzicéw/opiekunéw o zasadach obowigzujgcych w szpitalu.
Podkreslaj znaczenie ich przestrzegania dla minimalizowania dyskomfortu
wszystkich pacjentéw. Zachecaj do czytania informacji.

2. Zadbaj o to, aby rodzic byt informowany o biezacej sytuacji medycznej dziecka.

3. Wspotpracuj z rodzicami/opiekunami w procesie przygotowania i uspokojenia
dziecka; spytaj, co dziecko lubi, na co reaguje niekorzystnie, a na co pozytywnie.

OCHRONA DZIECI PRZED KRZYWDZENIEM

. Jesli widzisz lub podejrzewasz, ze dziecku dzieje sie krzywda — REAGUJ!

2. W sytuaciji, gdy rodzic/opiekun lub inna osoba z personelu straszy dziecko, udziela mu

nieprawdziwych informacji, bagatelizuje potrzeby i odczucia dziecka, zareaguj i
przypomnij o metodach komunikacji z dzieckiem.

. Jezeli co§ w zachowaniu dziecka lub rodzica/opiekuna budzi twédj niepokéj, popros
inng osobe z personelu o obecno$¢ podczas badania/wizyty.

. Zwr6¢ uwage na to, aby na terenie szpitala przebywaty wytgcznie osoby uprawnione.

NIGDY
1. Nie naruszaj prawa dziecka do intymnosci i prywatnosci. Nie ujawniaj danych
osobowych ani wrazliwych ani wizerunku dziecka.
2. Nie omawiaj sytuacji dziecka ponad jego gtowa, ignorujac jego obecnosc.
3. Nie ograniczaj mozliwosci pobytu rodzica przy dziecku. Nie lekcewaz tego, ze
rodzic dobrze zna dziecko, jego potrzeby i upodobania.
4. Nie strasz dziecka i nie szantazuj w celu naktonienia do wspotpracy.




. Nie ignoruj i nie bagatelizuj odczu¢ dziecka, np. strachu, leku przed boélem,
niepewno$ci co do nowej sytuaciji.

. Nie méw nieprawdy, np. twierdzac, ze nie bedzie bolato, kiedy wiesz, ze moze
bole¢.

. Nie wyciagaj pochopnych wnioskéw o dziecku i rodzinie, jesli nie $3 uzasadnione
profesjonalng wiedza i oceng.

. Nie zakfadaj, ze dziecko i jego rodzice/opiekunowie wiedza, jak dziata Szpital i
jakie zasady w niej obowigzujg.

. Nie dopuszczaj do sytuacji, w ktérych dzieci-pacjenci i ich rodzice/opiekunowie
czujg sie dyskryminowani lub otrzymujg nizszy standard opieki. Nie krzycz, nie
zawstydzaj, nie upokarzaj, nie lekcewaz i nie obrazaj dziecka - pacjenta ani jego
rodzicéw/opiekundw.
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