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Dobre praktyki zapewniajce bezpieczne relacje mi*dzy maloletnim
pacjentem a personelem

Personel Obrodka Pediatrycznego im. dr J. Korczaka w Lodzi we wszystkich dzialaniach
podejmowanych wobec maloletniego pacjenta (dalej: pacjent/dziecko) kieruje si$ jego dobrem
i najlepszym interesem.

W kazdej interakcji z maloletnim pacjentem brane pod uwag$: jego wiek, sytuacja medyczna,
moZliwobci poznawcze iindywidualne potrzeby.

Wskazane poniZej zasady okreblaj* ramy profesjonalnej relacji z maloletnim pacjentem, ktbre
uwzglrdniaj® wskazania dobrych praktyk, a takZe zachowah, ktbre nigdy nie powinny mieb miejsca.

DOBRE PRAKTYKI

Maloletni pacjent ma prawo, aby rodzice/opiekunowie towarzyszyli mu podczas leczenia
i korzystania ze bwiadczeh medycznych zawsze, gdy tego potrzebuje.

W kontakcie z maloletnim pacjentem ijego rodzicami lub opiekunami naleZy zachowab:
Zyczliwobb, empati® i szacunek
wraZliwobb kulturow”
postaw$ nieoceniaj”.

PRAWO DO INFORMACJI (kontakt bezposredni z maloletnim pacjentem)

1. Przedstaw si$ i powiedz, kirn jesteb.

2. Przekazuj informacje w sposbb dostosowany do jego wieku, przy uZyciu prostego j*zyka.
Informuj o tym, co robisz i co si$ z nim dzieje lub b&dzie dziab. Sprawdzaj, czy maloletni
pacjent rozumie sytuacja oraz skutki dzialah medycznych lub terapeutycznych.

3. Upewnij si§, Ze maloletni pacjent wie o moZliwobci zadawania pytah osobom z personelu.

4. W komunikacji z maloletnim pacjentem zachowaj uczciwobb, tzn. mbw prawd$ i zwracaj
uwag$ innym czlonkom personelu na potrzeby mbwienia prawdy. Zawsze uwzgl*dniaj
kontekst (wiek, sytuacja i poziom rozwoju pacjenta).

5. Korzystaj z alternatywnych form komunikacji z pacjentem, ktbry tego potrzebuje.

ZAPEWNIENIE MALOLETNIM PACJENTOM SPRAWCZOSCI

1. Zwracaj si$ do maloletniego pacjenta po imieniu w formie preferowanej przez niego.

2. Pami™aj, Ze to pacjent jest podmiotem Twoich dzialah. Nie rozmawiaj z rodzicem/
opiekunem w taki sposbb, jakby maloletni pacjent byl nieobecny podczas rozmowy.

3. W miar$ moZliwobci konsultuj z pacjentem kwestie pozamedyczne, jebli wiesz, Ze danie
jemu wyboru nie b”~dzie mialo wplywu na jakobb leczenia, i przedstawiaj mu opcje do
wyboru.

4. Uszanuj prawo maloletniego pacjenta do zmiany nastroju, zmiany zdania oraz potrzeby
oswojenia si$ z now” sytuacja i miejscem.

POSZANOWANIE INTYMNOSCI

1. Podczas badania medycznego odslaniaj cialo pacjenta partiami. W trakcie badania
maloletniego pacjenta powinien towarzyszyb rodzic/opiekun lub inna osoba z personelu.

2. Kontakt fizyczny z maloletnim pacjentem, ktbry jest niezwi*zany z udzielaniem bwiadczenia
medycznego, moze odbywab si§ wylqcznie za jego zgodq i zgodnie z jego potrzebq. Zanim
przytulisz, poglaszczesz czy wezmiesz dziecko na kolana, aby np. je pocieszyb Ilub
uspokoib, zapytaj je, czy tego potrzebuje.

3. Szanuj potrzeby hospitalizowanego pacjenta, w tym prawo do odpoczynku, np. snu, ciszy
nocnej, przyciemnionych swiatel w nocy.

WSPOLPRACA Z OPIEKUNAMI
1. Informuj maloletniego pacjenta i opiekunbw o zasadach obowi*zuj*cych w placbwce.

Podkreblaj znaczenie ich przestrzegania dla minimalizowania dyskomfortu wszystkich
pacjentbw. Zach”caj do czytania informac;ji.

2. Zadbaj o to, aby rodzic byl informowany o bieZ”cej sytuacji medycznej pacjenta.

3. Wspblpracuj z opiekunami w procesie przygotowania i uspokojenia pacjenta; spytaj, co
pacjent lubi, na co reaguje niekorzystnie, a na co pozytywnie.
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OCHRONA PRZED KRZYWDZENIEM

1
2.

4.

Jebli widzisz lub podejrzewasz, Ze matoletniemu pacjentowi dzieje si$ krzywda, reagu,.

W sytuacji, gdy opiekun lub inna osoba z personelu straszy pacjenta, udziela mu
nieprawdziwych informacji, bagatelizuje jego potrzeby i odczucia, zareaguj i przypomnij
o zasadach komunikaciji.

JeZeli cob w zachowaniu matoletniego pacjenta lub rodzica/opiekuna budzi tw6j niepokdj,
poprob inn™ osob$ z personelu o obecnobb podczas badania/wizyty,

Zwrbb uwag$ na to, aby na terenie placbwki przebywaty wyt*cznie osoby uprawnione.

ZACHOWANIA NIEDOZWOLONE

1

10.

11.

Nie naruszaj prawa pacjenta do intymnobci i prywatnobci. Nie ujawniaj danych osobowych
ani wraZliwych.
Nie omawiaj sytuacji pacjenta ponad jego gtow”, ignoruj*c jego obecnobb.
Nie ograniczaj moZliwobci pobytu opiekuna przy matoletnim pacjencie. Nie lekcewaZ tego,
ze opiekun dobrze zna dziecko, jego potrzeby i upodobania.
Nie strasz pacjenta i nie szantaZuj w celu naktonienia do wspblpracy.
Nie naruszaj integralnobci fizycznej dziecka (nie szturchaj, nie popychaj).
Nie ignoruj i nie bagatelizuj odczub pacjenta, np. strachu, I*ku przed bblem, niepewnosci co
do nowej sytuacji.
Nie m6éw nieprawdy, np. twierdz”c, Ze nie b8dzie bolato, kiedy wiesz, Ze moZe bolec.
Nie wyciggaj pochopnych wnioskow o pacjencie i rodzinie, jebli nie s uzasadnione
profesjonaln” wiedz” i ocenq.
Nie zaktadaj, Ze pacjent i jego opiekunowie wiedz”, jak dziata placbwka i jakie zasady
w niej obowiqzuj”.

Nie dopuszczaj do sytuacji, w ktdrych pacjent i jego opiekunowie czuj$ si$
dyskryminowani lub otrzymujq niZszy standard opieki.

Nie krzycz, nie zawstydzaj, nie upokarzaj, nie lekcewaZ i nie obraZaj pacjenta ani jego
opiekunbw.
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Ustawa z dnia 28 lipca 2023r. o zmianie ustawy - Kodeks rodzinny i opiekuriczy oraz niektdrych innych
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Zrodto; Standardy ochrony dzieci w placdwkach medycznych, Fundacja Dajemy Dzieciom Sil§.



