Zatacznik nr 1 do Polityki ochrony dzieci w SP ZOZ Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdarisku

Oswiadczenie o zobowigzaniu do przestrzegania standardéw ochrony dzieci

(Imie, nazwisko)

oswiadczam, ze zapoznatam/-em si¢ ze standardami ochrony dzieci obowigzujacymi
w Samodzielnym Publicznym Zakladzie Opieki Zdrowotnej Stacji Pogotowia Ratunkowego
w Gdansku i zobowigzuje si¢ do ich przestrzegania.

............................................................................

.............................................................................

(Podpis)
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Zalacznik nr 3 do Polityki ochrony dzieci w SP ZOZ Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdanisku

KARTA INTERWENCJI

Datai godzina, miejsce interwencji: ............... soreseaiiae N
Imie¢ i nazwisko dziecka: ....... ... ..o i
Os0ba StOSUJACA PrZEIMIOC: ......o.oiiiiiii i e e a s e oo

Przeslanki do podjecia interwencji:

[J Podejrzenie popelnienia przestgpstwa
J Przemoc domowa

[l Zaniedbanie

O Inne formy krzywdzenia - jakie?

.....................................................................................................................

Dzialania podj¢te wobec dziecka: (np. przewdz do szpitala, poinformowanie o miejscach
wsparcia itp.)

.....................................................................................................................
......................................................................................................................

.....................................................................................................................

Zakres interwencji:

Wezwanie Policji na migjsce zdarzenia
Wszczecie procedury ,,Niebieskie karty"
Zawiadomienie o podejrzeniu przest¢pstwa
Inny rodzaj interwencji (jaki?)

oooo

.....................................................................................................................

Data sporzadzenia: ........

Podpis osoby zawiadamiajgcej: ...............
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Zatacznik 5 do Polityki ochrony dzieci w SP ZOZ Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdansku

Symptomy krzywdzenia dziecka

Objawy, ktorych wystapienie nakazuje uwzglednienie krzywdzenia dziecka
w diagnostyce réznicowej

Wystagpienie pojedynczego objawu nie przesgdza o krzywdzeniu dziecka. Obecnos¢ jednego

lub kilku symptoméw powinna skutkowac:

a. poglebieniem wywiadu,

b. analiza dokumentacji medycznej,

¢. uwazng obserwacja zachowania dziecka i opiekuna,

d. rozwazeniem koniecznos$ci wszczecia procedury interwencyjne;j.

W kazdym przypadku nalezy uwzgledni¢ wiek, rozwoj psychoruchowy i sytuacje rodzinng
dziecka. W przypadku podejrzenia krzywdzenia nalezy:

a. zapewni¢ bezpieczenstwo dziecka.

b. udokumentowac objawy.

c. wypehi¢ Karte interwencji.

d. postepowac zgodnie z Rozdziatem 7 Polityki.

Dokument ma charakter pomocniczy i nie stanowi katalogu zamknigtego.

Dane z wywiadu:

1.

Niewytlumaczalna zwloka w zgloszeniu si¢ do pracownika medycznego (dotyczy to
zarébwno urazow jak i powaznych zachorowarn).

2. Wielokrotnie urazy, dolegliwosci (np. zglaszane bdle brzucha, glowy).

W

NS vk

Niespojny wewnetrznie wywiad, sprzeczne informacje, rézne odpowiedzi na te same
pytania.
Istotne réznice w zebranym wywiadzie {od réznych rodzicéw, opiekunéw, dziecka).

Podawane nieprawdopodobne mechanizmy urazéw lub zachorowan.

Nierealizowanie zalecen lekarskich (w zakresie profilaktyki i leczenia).

Brak jakiejkolwiek dokumentacji medycznej (szczegolnie w przypadku pacjentéw
z licznymi obcigzeniami, wielokrotnie hospitalizowanych) i brak zgody na udzielenie
dostepu do dokumentac;ji elektroniczne.

8. Ukrywanie wczesniejszych hospitalizacji, w szczeg6lnosci zwigzanych z urazami.

9.

Czeste zmiany lekarzy, poradni, szpitali.

10. Naciskanie na wizyte w ramach teleporady, pomimo danych z wywiadu $wiadczacych

11.

o koniecznosci osobistego zbadania dziecka lub w przypadku matych dzieci (do lat 6).
Pozostawianie dziecka bez opieki (w szczegdélnosci dziecka malego, niesprawnego
z powodu choroby przewleklej lub zaburzen rozwoju).

Stronalz5s



12.

Brak podstawowej wiedzy o dziecku (w szczegdlnosci: data urodzenia, choroby przewlekte,
przyjmowane leki na stale, korzystanie z placéwek edukacyjnych, zajecia dodatkowe).

Zachowanie si¢ rodzica/opiekuna:

1.

Brak zgody na pelne zbadanie/rozebranie dziecka.

2. Brak zgody na wykonanie dodatkowych badan.

. Opuszczenie gabinetu lub wypis na zadanie ze szpitala (w szczegdlnosci w przypadku

pojawienia si¢ danych mogacych swiadczy¢ o krzywdzeniu dziecka).

4. Nadmieme kontrolowanie dziecka.

10.
11.

12.
13.
14.

15.

16.
17.

Odpowiadanie na pytania zadane dziecku, pomimo wielokrotnego zwracania na
to uwagi (uniemozliwianie dziecku swobodnej wypowiedzi).

Brak emocjonalnego kontaktu z dzieckiem.

Stosowanie przemocy emocjonalnej (krzyk, wyzwiska) lub fizycznej w obecnosci
personelu.

Bagatelizowanie stwierdzonych objawow, w szczegolnosci urazow.

Czgste (usprawiedliwione przez rodzica lub nie) nieobecnoéci dziecka w szkole z réznych
powoddow.

Sprzeciw wobec objecia dziecka opieka pielegniarki srodowiska nauczania i wychowania.
Ograniczanie/ odmowa wizyt w domu pacjenta (opieka dtugoterminowa, hospicyjna nad
dzieémi niepelnosprawnymi).

Nierealizowanie badan bilansowych.

Odmowa/ unikanie realizacji szczepien ochronnych.

Wysylanie dziecka do placéwek oswiatowych mimo objawdéw zachorowania, zlego
samopoczucia, goraczki, odmowa odebrania z placowki mimo informacji ze strony
pracownikow szkoty, przedszkola.

Czeste podawanie lekow przeciwbolowych, przeciwgoraczkowych, przeciwzapalnych bez
zlecenia lekarskiego.

Zwalnianie/ ,,zalatwianie" zwolnienia z zajeé wychowania fizycznego.

Niewlasciwe odzywianie dziecka, czesty brak positkow.

Zachowanie si¢ dziecka:

1.

Brak lub nieodpowiednie zachowania spoleczne.

2. Zachowanie nieadekwatne do wieku i stopnia rozwoju.

(9%

NSV e

8.
9.
10.

Wyrazny lgk przed rodzicem/opiekunem (w szczegdlnosci widoczny przy podniesieniu
glosu lub wykonaniu gwaltownego ruchu przez rodzica/opiekuna).

Nadmierna agresywnos$¢ lub nadmierna apatia.

Lek przed bliskoscia.

Zachowania destrukcyjne (niszczenie przedmiotéw, agresja rowiesnicza).

Zachowania autoagresywne (w szczegdlnosci samookaleczenia, uzywanie substancji
psychoaktywnych, celowe zatrucia).

Obnizona samoocena.

Nadmierne podporzadkowanie si¢ poleceniom.

Nadmierny niepokdj zwigzany z rozbieraniem si¢ do badania.
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11. Nasilony niepok6j w okreslonych miejscach, sytuacjach, w obecno$ci konkretnych osob.

12. Zaburzenia snu.

13. Lek przed powrotem do domu.

14. Zaburzenia odzywiania si¢.

15. Nieadekwatne do wieku zainteresowanie seksualnoscia (w szczegélnosci imitowanie
czynnoscl seksualnych przez dzieci przed okresem dojrzewania, znajomo$¢ zbyt
.dorostego" lub wulgarnego stownictwa).

16. Odmowa/ unikanie wykonania badan profilaktycznych w szkole.

17. Lek przed udzieleniem pomocy/ porady pielegniarskiej w szkole w przypadku naglych
urazéw zachorowan, ukrywanie dolegliwoséci, prosby o nieinformowanie rodzicow
o zdarzeniu.

18. Samodzielne/ bez nadzoru, przyjmowanie lekow zaréwno w sytuacjach naglych jak
i chorobach przewlektych zwlaszcza przez dzieci ponizej 12 roku zycia.

19. Rezygnacja z zaje¢ wychowania fizycznego, zglaszanie dolegliwosci, braku stroju
sportowego, ¢wiczenie w ubraniu zakrywajacym cale cialo.

20. Czeste bole glowy, brzucha, nudnosci, wymioty.

21. Ucieczki ze szkoly, wagary, ucieczki z domu.

22. Przebywanie poza domem w péznych godzinach wieczornych/ nocnych i bardzo wezesnych
rano.

Objawy w badaniu przedmiotowym:

1. Swieze objawy powaznych urazéw, ktére nie zostaly podane w trakcie wywiadu.

2. Obrazenia, ktérych wystgpienie jest niemozliwe lub mato prawdopodobne u dziecka
w danym wieku lub stopniu rozwoju i mozliwosciach psychoruchowych (szczego6lna uwage
nalezy zwréci¢ na dzieci niesamodzielne, a w szczegdlnoscei niepelnosprawne).

3. Obrazenia w miejscach niezgodnych z podanym mechanizmem urazu, lub brak obrazen
w miejscach, w ktorych spodziewalibysmy si¢ ich na podstawie innych obrazen (np.
obrazenia twarzy i klatki piersiowej u dziecka, ktore przewrdcilo si¢ do przodu, bez zadnych
obrazen na konczynach gérnych).

4. Nasilenie obrazen nieadekwatne do mechanizmu urazu (np. liczne zlamania po upadku
z niewielkiej wysokosci).

5. Slady urazéw (w tym oparzen) w nietypowych okolicach (powierzchnie zgieciowe konczyn,
plecy, posladki, krocze) Obrazenia na przeciwleglych powierzchniach ciata i/lub konczyn.

6. Slady urazéw w réznych stadiach gojenia.

7. Obrazenia o ksztalcie zastosowanego ,,narzedzia" (palcow dioni, podeszwy buta, paska,
palki, sznurka, zelazka).

8. Nasilenie obrazen nie odpowiadajace podanemu urazowi lub urazom.

9. Obrazenia patognomoniczne dla celowego krzywdzenia (np. oparzenia ,,rgkawiczkowe",
.skarpetkowe", okragle slady oparzen w réznych okolicach).

10. Obrazenia w obrebie jamy ustnej, szczegdlnie jezeli nie zostaly podane w wywiadzie.

11. Odmrozenia.
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12. Opdznienie psychoruchowe, w szczegdlnosci zaburzenia rozwoju mowy.
13. Niedobdr masy ciata i wzrostu.

14. Ubranie nieadekwatne do pory roku, brudne, niedopasowane, niestosowne.
15. Krwawienie lub wydzielina z narzadéw moczowo-plciowych lub odbytu.
16. Ciato obce w pochwie lub odbycie.

17. Slady samookaleczania, na réznym etapie gojenia.

Badania dodatkowe:

1. Ciaza u dziecka (jezeli do zaj$cia w cigz¢ doszlo przed ukonczeniem 15 lat sytuacja jest
jednoznaczna, ale w przypadku starszych pacjentek réwniez nalezy brak pod uwage
krzywdzenie).

2. Zakazenie drobnoustrojami przenoszonymi najczesciej droga plciowa (w szczegdlnosci
u dziecka ponizej 15 lat).

3. Slady starych urazéw w réznych stopniach gojenia w badaniach obrazowych.

4. Krwiaki wewnetrzne widoczne w badaniach obrazowych, w szczegolnosci jezeli
w wywiadzie negowano urazy.

5. Objawy niedoboréw pokarmowych w badaniach laboratoryjnych.

6. Obecnosé substancji psychoaktywnych (w tym alkoholu).

Szczegolne przypadki krzywdzenia dziecka

1. Zaniedbania prenatalne

Picie alkoholu (FASD), uzywanie substancji psychoaktywnych, dopalaczy, energetykow,
palenie papierosow, naduzywanie lekéw i brak odpowiedniej opieki medycznej, w tym badan
prenatalnych

2. Zespol dziecka potrzasanego (shaken baby syndrome, sbs)

Dziecko ponizej 1 r.z. z triadg objawdow:

urazy czaszki (krwiak podtwardéwkowy, obrzek moézgu, krwotok w siatkéwcee),

zlamania przynasad kos$ci dlugich.

ztamania §rédstawowe.

3. Zespol dziecka maltretowanego
Najbardziej narazone sg dzieci ponizej 3. roku zycia.
Niewspdtmiernos¢ pomigdzy motywem konsultacji iobrazem klinicznym.

Rozbiezno$¢ miedzy wyjasnieniami podanymi przez rodzicow/opiekundéw i objawami.
Wyjasnienia rodzicéw/opiekunéw sg niedoktadne, sprzeczne ze sobg, zmienne w czasie. Dlugi
odstep czasu miedzy poczatkiem zaburzen a zgloszeniem sie do lekarza.

Brak korelacji migdzy etapem rozwoju dziecka a rodzajem urazu.

Slady poprzednich urazéw w roznej fazie gojenia, ktérych opiekun nie umie wyjasnié lub z ich
powodu nie szukal pomocy lekarskie;j.
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W wywiadzie czgsta zmiana lekarza leczacego dziecko lub wizyty w réznych placéwkach
z powodu ,,wypadkéw" lub zranien.
Wielokrotne ,,przypadkowe" zatrucia, ale tez niewyjasnione niezyty zotagdkowo jelitowe.
Niestosowanie si¢ do zalecen podstawowej opieki zdrowotnej, opéznienia w szczepieniach,
w bilansach.
Dziecko jest apatyczne, wycofane, obojetne lub nadmiernie pobudzone, agresywne.
Dziecko wyraznie lepiej si¢ czuje, gdy rodzica nie ma w poblizu, dobrze wspdlpracuje
z personelem medycznym, jest dzielne i czesto nie przejawia typowego w kontakcie z lekarzem
strachu.
Objawy psychosomatyczne u starszych dzieci: zaburzenia odzywania, wymioty, moczenie
nocne, zaburzenia snu, zaburzenia zachowania.
4. Zastepczy / przeniesiony zesp6l Miinchausena
Najczesciej rozpoznawany u dzieci do 6 r.z. Celowe wywolywanie przez rodzica/opiekuna
(przewaznie matki) objawéw chorobowych u dziecka. Objawy te zazwyczaj majg charakter
przewlekty lub nawracajgcy, ponadto rodzice przekazuja lekarzom falszywe informacje na
temat dotychczasowego przebiegu choroby u ich dzieci. Wérdod wywotywanych objawéw
najczesciej zdarzajg sig:
a) niezborno$¢ ruchowa i patologiczna senno$¢ na skutek podawania dzieciom duzych
dawek lekow o dziataniu nasennym np. barbituranéw,
b) uporczywe wymioty na skutek mechanicznej prowokacii,
¢) hipoglikemia po podaniu insuliny i zakazenia wywolane wstrzykiwaniem
zanieczyszczonych substancji,
d) wielokrotne hospitalizacje dziecka, zglaszane nietypowe objawy chorobowe lub
nietolerowanie przez dziecko zaleconego leczenia,
e) Objawy ustepujg lub zmniejsza si¢ ich nasilenie po oddzieleniu dziecka od
rodzicow/opiekundw.

Rodzic/opiekun sprawia wrazenie troskliwego, opiekunczego, izoluje dziecko od otoczenia,
jest bardzo dobrze zorientowany w kwestiach medycznych, nadzoruje przebieg leczenia,
domaga si¢ badan i lekow, gwaltownie negatywnie reaguje na propozycje badania
psychiatrycznego.
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Zatacznik nr 6 do Polityki ochrony dzieci w SP ZOZ Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdansku-

OSWIADCZENIE

o zamieszkaniu za granicg (art.21 ust.S ustawy z dnia 13.05.2016 r. o przeciwdzialaniu
zagrozZeniom przestepczoscia na tle seksualnym i ochronie maloletnich)

.......................................................................................

(Imig i nazwisko) (Miejscowos¢, data)

SP ZOZ Stacja Pogotowia Ratunkowego
ul. Elizy Orzeszkowej, 80-208 Gdansk

Oswiadczam, ze w ciggu ostatnich 20 lat:

[J Nie zamieszkiwatem na terenie innych panstw niz Rzeczpospolita Polska 1 panstwo
mojego obywatelstwa,

[J Zamieszkiwalem w nastepujacym panstwie/panstwach (nalezy wskaza¢ inne panstwa niz
Rzeczpospolita Polska 1 panstwo obywatelstwa):

...............................................................................................................

...............................................................................................................

Podstawa prawna: art.21 ust. 51 8 ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdzialaniu
zagrozeniom przestepczoscia na tle seksualnym i ochronie matoletnich (t. j. Dz.U. z 2024r
poz.560).

Jestem $wiadomy/$wiadoma odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia.






Zatacznik nr 7 do Polityki ochrony dzieci w SP ZOZ Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdansku

Polityka ochrony dzieci w Samodzielnym Publicznym Zakladzie opieki Zdrowotnej
Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdansku wersja skrécona dla dzieci

Jestesmy swiadomi, ze sytuacja i okolicznosci, w jakich jeste$ naszym pacjentem, mogg by¢
dla Ciebie zrédlem cierpienia, bolu oraz wielu roznych emocji, takich jak zlosé, smutek,
frustracja, przygnebienie, strach, lgk czy zal. Jest to normalne.

Chcemy zrozumie¢ lepiej Twoje uczucia i potrzeby oraz udzieli¢ Ci potrzebnej pomocy
medyczne;j.

Jestesmy ratownikami, pielggniarkami i lekarzami. Przyjechalismy, bo kto§ wezwat pomoc dla
Ciebie.

Twoje bezpieczenstwo jest najwazniejsze
Naszym zadaniem jest:
— zadbaé o Twoje zdrowie,
— zapewni¢ Ci poczucie bezpieczenstwa,
— przeprowadzié badanie w spokojny i delikatny sposob,
— szanowa¢ Twoje uczucia i potrzeby.
To moze dzia¢ sig:
—  w Twoim domu,
— w ambulansie (karetce),
— w innym miejscu, gdzie udzielamy pomocy.
Masz prawo:
— wiedzieé, jak nazywa si¢ osoba, ktora z Tobg rozmawia
— zapytac, co bedziemy robi¢ podczas badania
— powiedzieé, ze czegos si¢ boisz
— mieé przy sobie rodzica, opiekuna lub inng bliskg osobe
— by¢ traktowany/traktowana z szacunkiem
zadawa¢ pytania
Jak bedziemy Cie traktowaé?
Bedziemy mowi¢ do Ciebie spokojnie i jasno.
Postaramy si¢ wszystko wyjasni¢ w sposob dla Ciebie zrozumialy.
Bedziemy delikatni podczas badania.
Nie bedziemy Cig oklamywac i jesli co$§ moze bole¢, powiemy o tym.

nok W=

Nie oceniamy Ciebie ani Twojej rodziny.
Dla nas nie ma znaczenia:

— wjakim jezyku mowisz,

— skad pochodzisz,

— jaki masz kolor skory,

— czy jeste$ dziewczynka czy chiopcem,

— W CO WIerzysz.
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Zalgcznik nr 7 do Polityki ochrony dzieci w SP ZOZ Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdansku

Kazde dziecko jest dla nas tak samo wazne.

Jesli cos jest nie tak mozesz nam o tym powiedzieé

Jesli:

kto$ Cie skrzywdzil,
kto$ Cie straszy,
kto$ robi cos$, czego nie chcesz,

czujesz si¢ zagrozony/zagrozona,

Nie bedziemy Cig¢ ocenia¢. Chcemy Ci pomoc.

Jesli nie chcesz rozmawia¢ z nami, pamigtaj, ze sg inne miejsca, gdzie bezplatnie, bez

podawania jak si¢ nazywasz, przez cala dobe mozesz zadzwonié, napisa¢ smsa lub pisaé¢ na

Zywo na czacie z osoba, ktéra moze i chce Ci pomdc. Tam zawsze kto$ Ci¢ wystucha.

Telefon Zautania dla Dzieci i Mtodziezy 116 111 czynny 24 godziny na dobe

mozesz tez napisac na czacie: www.116111.pl
Dziecigcy Telefon Zaufania Rzecznika Praw Dziecka 800 12 12 12 czynny 24 godziny na dobg
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Zalacznik nr 8 do Polityki ochrony dzieci w SP ZOZ Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdarisku

PROTOKOL PRZEGLADU POLITYKI OCHRONY DZIECI

SP ZOZ Stacja Pogotowia Ratunkowego w Gdansku

Data przegladu: .....cccovveceeereneecenrerscerenenneenenne

1. Podstawa przegladu

O przeglad okresowy (co 2 lata)

(1 zmiana przepisOw prawa

O zdarzenie wymagajace aktualizacji

O inne

2. Zakres analizy:

— analiza Rejestru interwencji

— analiza zgloszen

— analiza zgodnosci z aktualnym stanem prawnym

3. Wnioski

...........................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................

Data Kolejnego Przegladus .......cccoverieveirenininrreeneeseeeestenncssesesssssssssessesseestessss st sssesse st essessessssaees

Sporzadzil: 000

Akceptowal:

...............................................................






Zalacznik nr 9 do Polityki ochrony dzieci w SP ZOZ Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdansku

KLAUZULA INFORMACYJNA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH
wobec 0s6b (ofiar, sprawcow, swiadkow, udzielajacych pomocy, przyjmujacych i koordynujacych zdarzenia
podejrzenia krzywdzenia lub posiadania informacji o krzywdzeniu maloletniego), do ktérych maja zastosowanie
Standardy Ochrony Maloletnich (art. 13 ust 1 i 2 RODOY)

Administrator Danych Osobowych
Samodzielny Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej Stacja Pogotowia Ratunkowego w Gdarsku
ul. E. Orzeszkowej 1, 80-208 Gdansk, tel. 58 520 39 95 wew. 240 www.pogotowie.gdansk.pl e-mail
sekretariat@pogotowie.gdansk.pl
Dane kontaktowe Inspektora Ochrony Danych Osobowych
E-mail: iod@pogotowie.gdansk.pl, lub listownie na adres SP ZOZ Stacja Pogotowia Ratunkowego w Gdansku, ul.
E. Orzeszkowej 1, 80-208 Gdafisk z dopiskiem 10D
Cele i podstawy prawne przetwarzania danych osobowych
Pani/Pana dane beda przetwarzane w celu wypemienia obowiazku prawnego ciazacego na Administratorze, zwigzanego
z realizowaniem obowigzk6w w zakresie zapewnienia ochrony dzieci, na podstawie ustawy z dnia 13 maja 2016r.
o przeciwdziataniu zagrozeniom przestepczo$cia na tle seksualnym, w mysl art.6 ust.1 lit. ¢ RODO lub art. 9 ust. 9 lit.
b RODO. (Przetwarzanie danych w zakresie danych nadmiarowych, ale wskazanych z wlasnej inicjatywy: Pani/Pana
dane przetwarzane sq na podstawie: art. 6 ust. 1 lit a oraz art. 9 ust.2 lit a RODO, {j. przetwarzanie danych i danych
szczegdlnej kategorii nastepuje na podstawie zgody osoby, ktorej dane dotyczq lub jej przedstawiciela ustawowego).
Odbiorey danych osobowych
Podmioty uprawnione do uzyskania danych osobowych na podstawie przepiséw prawa, ktérym Administrator udostgpnia
dane osobowe (np. wykonawcy ushug pocztowych i kurierskich) oraz podmioty przetwarzajace, realizujace ustugi na
rzecz Administratora (no. W zakresie fizycznego wybrakowania i zniszczenia dokumentéw, firma zapewniajaca wsparcie
techniczne IT).
Obowiazek podania danych osobowych
Podanie przez Pania/Pana danych osobowych jest dobrowolne, ale niezbedne do realizacji celu przetwarzania.
Konsekwencja niepodania danych osobowych bedzie brak mozliwo$ci realizacji celu jej przetworzenia. Podanie przez
Pania/Pana z wlasnej inicjatywy danych nadmiarowych, w tym danych szczegélnej kategorii oznacza, ze ma Pani/Pan
$wiadomos¢, ze Administrator uzyskuje dostep do tych danych. Dane takie przetwarzane sa przez SPZOZ Stacja
Pogotowia ratunkowego w Gdansku na podstawie zgody, o ktérej mowa w art. 6 ust. 1 lit a RODO oraz art. 9 ust. 2 lit.
a RODO, wyrazonej w formie wyraznego dzialania, ktérym jest dobrowolne przekazanie tych danych osobowych.
Prawo zwigzane z przetwarzaniem danych osobowych
Posiada Pani/Pan prawo zadania dostgpu do tresci swoich danych, a takze prawo ich sprostowania (poprawiania), zgdania
usuni¢cia, ograniczenia przetwarzania, prawo do przenoszenia danych, prawo wniesienia sprzeciwu, a takze prawo do
wniesienia skargi do organu nadzorczego — Prezesa UODO (ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa). Wymienione prawa moga
by¢ ograniczone, kiedy Administrator jest zobowiazany prawnie do przetwarzana danych w celu realizacji obowiazku
ustawowego lub wystepujg inne nadrzedne prawne podstawy przetwarzania. W przypadku danych przetwarzanych na
podstawie art. 6 ust. 1 lit. a i art. 9 ust. 2 lit. a RODO moze Pai/Pan w kazdej chwili wycofaé zgode. Wycofanie zgody na
przetwarzanie danych nie wplywa na zgodno$é z przepisami przetwarzania realizowanego przed wycofaniem zgody.
Prawo do sprzeciwu
W kazdej chwili przysluguje Pani/Panu prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych.
Przestaniemy przetwarza¢ Pani/Pana dane w tych celach, chyba ze bedziemy w stanie wykazaé, ze w stosunku do
Pani/Pana danych istniejg dla nas wazne prawnie uzasadnione podstawy, ktore s3 nadrzgdne wobec Pani/Pana interesow,
praw i wolnosci lub Pani/Pana dane beda nam niezb¢dne do ewentualnego ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen.
Okres przechowywania danych
Pani/Pana dane b¢dg przechowywane przez okres niezbedny do realizacji celu, dla ktérego zostaly zebrane, a po jego
uplywie w celach archiwizacyjnych, zgodnie z okresem przewidzianym w ,Jednolitym Rzeczowym Wykazie Akt”
przechowywane przez okres niezbgdny do archiwizacji od zakoficzenia sprawy.

! RODO- rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) z 27.04.2016r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogblne rozporzadzenie o ochronie
danych)






Zalgeznik nr 10 do Polityki ochrony dzieci w SP ZOZ Staciji Pogotowia Ratunkowego w Gdansku

mhdardy echronw[.nalioletmch W
wia Ratunkowego

1,4 U [V prawo, aby w czasie

na I . badania byl z Tobga rodzic,
vt opiekun lub inna wskazana prze2
Naszym zadaniem jest zadbanie o =ik ! Ciebie bliska osoba.
Twoje bezpieczenstwo, a takze komfort
rozmowy i badania, niezaleznie od tego
czy bedzie odbywato sie w domu czy Masz prawo wiedziec i pytac jak
ambulansie, bedzie wygladalo Twoje badanie,
Szanujemy Twojg osobe dlatego
bedziemy Cie pytad o zdanie w
sprawach, w ktorych mozerny dac Ci
wybor,
* Nasz personel bedzie sig staral S
wykonywa¢ badanie w sposéb Masz_ prawo wnedz:gc kim jest |
delikatny, szanujac Twoje prawo jak sie nazywa osoba, z ktérg
do godnosci | intymnosci. e
- Nie bedziemy Cie oklamywac,
Ze nie bedzie bolalo, jesli wiemy, .
o ' 76 moze bolet. Trakluzer‘m vsfszystkich
Pamigtaj, ze nasz personel dziata w ramach naszych pacjentéw tak samo.
obowigzujgcego prawa, wewnetrznych uregulowan Nie ma dla nas znaczenia to, w jakim
w SP ZOZ Stacji Pogotowia Ratunkowego w Gdarnsku méwisz jezyku, skad pochodzisz, jaki
oraz whasnych kompetencji, masz kolor skéry, Twoja ptec. w co
wierzysz.

b
m — I. '_.— _a’

Calodobowy Telefon zaufania dla leECI i miodziezy: 116 111
Calodﬁb?wy Dzieciecy Telefon Zaufania Rzecznika Praw Dziecka: 800 12 12 12
M






