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Wstęp

Szanowni Państwo – Profesjonaliści 


oddajemy w Państwa ręce Procedury zintegrowanej międzyinstytucjonalnej współpracy w pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie wraz z podbudową teoretyczną dotyczącą problemu przemocy w rodzinie oraz lokalnego systemu pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie. Teoretyczna perspektywa powyższych zagadnień stała się w 2008 r. punktem wyjścia do powołania  Eksperckiego Interdyscyplinarnego Zespołu Operacyjnego przy Prokuraturze Apelacyjnej w Szczecinie oraz rozpoczęcia prac nad dokumentami regulującymi pracę profesjonalistów w ramach lokalnego systemu pomocy dziecku  krzywdzonemu - Standardami postępowania wobec dziecka doświadczającego przemocy, a później Procedurami zintegrowanej międzyinstytucjonalnej współpracy w pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie. 

Próbując najprościej zdefiniować Procedury można je określić jako wzór postępowania dla profesjonalisty danej służby, który „reguluje” rutynowy, podstawowy proces działania w oparciu o przypisane mu uprawnienia i kompetencje oraz wskazuje, kogo (jaką inną instytucję), kiedy (w jakiej sytuacji) i z oczekiwaniem jakiego skutku należy włączyć w działania w pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie. Zamiar, który przyświecał przy tworzeniu Procedur, to udzielanie dziecku 
i rodzinie pomocy przez kilka służb (o ile to zasadne), ale w taki sposób, który pozwoli uzyskać efekt spójności i kompleksowości. Takie skoordynowane – zintegrowane współdziałanie minimalizuje ryzyko wtórnego wiktymizowania rodziny czy nasilania u niej kryzysu, a zwiększa efektywność „pomocowych” działań. Tak rozumiane procedury pozwalają przybliżać się do „urzeczywistniania” idei lokalnego systemu ochrony dzieci przed przemocą, które aktualnie stanowią jedno z najczęściej rekomendowanych rozwiązań w organizowaniu skutecznej pomocy dzieciom krzywdzonym
. Podobne Procedury zostały opracowane m.in. w Poznaniu czy Gdańsku.
Prace nad Procedurami rozpoczęły się w 2010 r., a ostatecznie zakończyły 
w grudniu 2011 r., po wejściu w życie Rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 
13 września 2011 r. w sprawie procedury „Niebieskiej Karty” oraz wzorów formularzy "Niebieska Karta"– wówczas Procedury zostały ujednolicone z procedurą Niebieskich Kart. W celu sformułowania Procedur, w ramach Zespołu zostały powołane tzw. grupy robocze dla następujących służb: Policja, prokuratura, pomoc społeczna, edukacja, kuratorska służba sądowa, sąd rodzinny i ośrodki pomocy dla osób pokrzywdzonych przestępstwem. Przez cały czas indywidualne prace grup roboczych były omawiane, konsultowane i dyskutowane podczas spotkań Zespołu.  Mimo, że jego skład obejmuje wiele osób, które na różnym etapie i z różnym zaangażowaniem włączały się w pracę nad Procedurami, to szczególne podziękowania należą się ich ostatecznym autorom: 

- Agacie Badurze – Prokuratura Rejonowa Szczecin - Zachód i Małgorzacie Gruszeckiej – Prokuratura Rejonowa w Goleniowie (procedury dla prokuratury);
- Katarzynie Błaszczyk - Dyrektorowi Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Łobzie, Gabrieli Flis-Niśkiewicz - Naczelnikowi Wydziału Zdrowia i Polityki Społecznej Urzędu Miasta Świnoujścia, Anicie Grabskiej - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie 
w Łobzie, Joannie Ingielewicz - Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie w Świnoujściu, Renacie Karwowskiej – Wojewódzkiemu Koordynatorowi Realizacji Krajowego Programu Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie - Zachodniopomorski Urząd Wojewódzki w Szczecinie, Mariannie Kołodziejskiej-Nowickiej – Dyrektorowi Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Gryfinie, Gabrieli Poniedziałek-Petruk – Dyrektorowi Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie w Świnoujściu, Sławomirowi Budnerowi i Teresie Swiridow – Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie w Szczecinie oraz Mirosławowi Woźniakowi – Dyrektorowi Ośrodka Wspierania Rodziny „Dom pod Świerkiem” w Białogardzie (procedury dla pomocy społecznej);
- Beacie Cwajdzie – pedagogowi Zespołu Szkół w Przecławiu, Annie Czeladzińskiej – pedagogowi Szkoły Podstawowej nr 64 w Szczecinie (procedury dla edukacji);
- Arkadiuszowi Krupie - sędziemu Sądu Rejonowego w Goleniowie (procedury dla sądu rodzinnego);
- Katarzynie Legan - Komenda Miejska Policji w Szczecinie, Magdalenie Piaszczyńskiej i Elżbiecie Szatanik – Komenda Wojewódzka Policji w Szczecinie (procedury dla Policji);
- Katarzynie Nowakowskiej-Strojek - Sąd Okręgowy w Szczecinie (procedury dla kuratorskiej służby sądowej);
-  Oldze Brążkowskiej, Tomaszowi Piechowiakowi i  Iwonie Pietrzykowskiej - Ośrodek Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem Stowarzyszenia „SOS dla Rodziny” w Szczecinie (procedury dla Ośrodka Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem);
Podziękowania należą się również Powiatowym Koordynatorom ds. Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie, którzy na każdym etapie opracowywania Procedur konsultowali je oraz dokonywali stosownych korekt.
Podziękowania kierujemy także do Warszawy, skąd w roli superwizora na konsultacje prac Zespołu przyjeżdżała Pani Jolanta Zmarzlik – dyrektor 
ds. klinicznych Fundacji Dzieci Niczyje.


Pierwsza publiczna prezentacja Procedur miała miejsce w dniu 15 czerwca 2011 r. podczas seminarium „Służby medyczne w pomocy dzieciom krzywdzonym”, współorganizowanym przez Stowarzyszenie „SOS dla Rodziny”, SPS ZOZ Zdroje 
i Polskie Towarzystwo Pielęgniarskie Oddział w Szczecinie, które dzięki uprzejmości Rektora Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego odbyło się w auli Rektoratu UM 
w Szczecinie. Wówczas, dla blisko 250 osób – przedstawicieli wielu różnych instytucji, autorzy poszczególnych Procedur przybliżyli ich sens, działanie 
i oczekiwane rezultaty.


Mamy nadzieję, że prezentowane Państwu Procedury zintegrowanej międzyinstytucjonalnej współpracy w pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie okażą się pomocne w Państwa codziennej trudnej pracy zatrzymywania przemocy wobec dziecka, pomocy dziecku i dorosłym w powrocie do równowagi psychicznej 
i właściwego funkcjonowania wolnego od przemocy. Mamy także nadzieję, że Procedury będą inspiracją dla profesjonalistów do tworzenia podobnych propozycji międzyinstytucjonalnych rozważań w ramach własnych służb i lokalnych systemów pomocy dzieciom krzywdzonym.

Ekspercki Interdyscyplinarny Zespół Operacyjny przy Prokuraturze Apelacyjnej w Szczecinie
I. Problem przemocy w oglądzie interdyscyplinarnym

1. Definicje przemocy interpersonalnej

Pojęcie przemocy należy do pojęć o szerokim znaczeniu, doczekało się wielu definicji. Słownik etymologiczny języka polskiego wskazuje, że słowo „przemoc” pochodzi od czasownika przedrostkowego „przemóc” i powstało z połączenia przedrostka „prze-" z wyrazem „moc”, gdzie „prze-" oznacza: „za pośrednictwem”, „przy pomocy”, „dla”, „z powodu”, „ze względu na”. „Przemoc” oznacza: „pokonać, zwyciężyć kogoś, zmóc siłą, wziąć górę, zyskać przewagę, przewyższyć”
. Przemoc to takie zachowanie (lub celowy brak zachowań), które jest ukierunkowane na odebranie mocy drugiej stronie, oparte na przewadze, nierówności sił między stronami, różnicy w posiadanych przez strony zasobach – tak osobowych (jak np. siła fizyczna lub psychiczna), jak i ekonomicznych, społecznych, prawnych, kulturowych, czy politycznych: 

- „takie działania, które niezależnie od formy upośledzają ostatecznie moc kogoś, kto jest obiektem. Taki też jest cel przemocy, czyniącej z człowieka istotę bezwolną”
,

- powodujące szkody w fizycznym, psychicznym i społecznym dobrostanie innych osób, wywołując ból, cierpienie, destrukcję, prowadzące do utraty cenionych wartości
”,

- „przemoc jest intencjonalnym naruszeniem mocy oraz wszelkich praw i dóbr osobistych jednostki w sposób uniemożliwiający jej obronę i powodujący szkody psychiczne, fizyczne, symboliczne i materialne”
 . 
2. Definicje przemocy w rodzinie

Zgodnie z treścią art. 2 ustawy o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie, przemocą w rodzinie nazywać będziemy: „umyślne działanie lub zaniechanie naruszające prawa lub dobra osobiste osób wymienionych w pkt 1, w szczególności narażające te osoby na niebezpieczeństwo utraty życia, zdrowia, naruszające ich godność, nietykalność cielesną, wolność, w tym seksualną, powodujące szkody na ich zdrowiu fizycznym lub psychicznym, a także wywołujące cierpienia i krzywdy moralne u osób dotkniętych przemocą”

Natomiast w Kodeksie Karnym za znęcanie uznane jest zadawanie cierpienia fizycznego lub psychicznego osobie najbliższej, ale i innej osobie pozostającej 
w stałym lub przemijającym stosunku zależności od sprawcy albo nad małoletnim lub osobą nieporadną ze względu na jej stan psychiczny lub fizyczny (art. 207 k.k.).

Przemoc w rodzinie charakteryzuje się:

1. intencjonalnością, co oznacza że jest zamierzonym działaniem członka rodziny/ członków rodziny, ukierunkowanym na osiągnięcie jakiegoś celu, np. kontrolowania i podporządkowania ofiary – drugiego członka/ członków rodziny; warto jednak podkreślić, że krzywdzenie dzieci w rodzinie miewa także charakter nieintencjonalny – rodzice krzywdzą swoje dzieci z sposób niezamierzony, nieświadomy, m.in. z powodu niskich kompetencji rodzicielskich, fałszywych przekonań opartych o międzypokoleniowy przekaz, braku umiejętności pielęgnacji i opieki – szczególnie dotyczy małych dzieci (0-3 r. ż.),
2. nierównowagą sił, czyli w relacji jedna ze stron ma przewagę nad drugą - osoba stosująca przemoc może mieć przewagę fizyczną, psychologiczną, społeczną, prawną, ekonomiczną; przemoc w rodzinie powoduje, że nierównowaga sił się powiększa, 

3. naruszeniem praw i dóbr osobistych ofiary, ponieważ sprawca wykorzystuje przewagę siły i narusza podstawowe prawa ofiary ,np. prawo do nietykalności fizycznej, godności, szacunku itd.

4. cierpieniem i bólem, gdyż sprawca naraża zdrowie i życie ofiary na poważne szkody, a doświadczanie bólu i cierpienia sprawia, że ofiara ma mniejszą zdolność do samoobrony. Powyższe szkody są tym większe, im bliższa jest osoba stosująca przemoc, np. współmałżonek, rodzic, rodzeństwo,
5. tendencją do powtarzania się, utrwalania – przemoc niepowstrzymana narasta, 
6. zwiększonym ryzykiem tzw. międzygeneracyjnego dziedziczenia społecznego przemocy, czyli przekazywania młodszym pokoleniom wzorca zachowania, wzorca relacji rodzinnej opartej na sile i przemocy oraz strachu 
i posłuszeństwie. 
Przemoc wobec dziecka w rodzinie może przybierać różne formy. 
Według najpopularniejszej klasyfikacji wyróżnia się: przemoc psychiczną, przemoc fizyczną, przemoc seksualną, zaniedbanie.
 3. Źródła przemocy w rodzinie 

Aktualne rozważania nad przemocą w rodzinie proponują rozpatrywać to zjawisko wielopoziomowo i interdyscyplinarnie. Jak podaje Word Heath Organization (WHO): „Nie ma pojedynczego czynnika tłumaczącego dlaczego jedna osoba a nie inna zachowuje się w sposób gwałtowny, albo dlaczego jedna społeczność będzie rozdarta przez przemoc, podczas gdy sąsiedzka społeczność żyje w pokoju. Przemoc jest ekstremalnie złożonym fenomenem, który ma korzenie w interakcji wielu czynników – biologicznych, społecznych, kulturowych, ekonomicznych 
i politycznych”
. Źródeł przemocy w rodzinie należy szukać w kumulacji 
tzw. „czynników ryzyka” ulokowanych w wewnątrzpsychicznym środowisku jednostki 
i w środowisku jej życia – rodzinnym, zawodowym, lokalnym, ogólnokrajowym, regionalnym itp. Czynników ryzyka jest wiele - odnoszą się one do samej jednostki oraz bliższego i dalszego jej otoczenia. Do czynników ryzyka wystąpienia przemocy w rodzinie zalicza się:
3.1. Czynniki ryzyka przemocy „tkwiące” w dziecku:

· choroba przewlekła

· zaburzony rozwój psychomotoryczny dziecka

· niepełnosprawność

· tzw. trudne dziecko

· nadpobudliwość

· duże różnice temperamentu rodzic-dziecko

· dziecko niespełniające oczekiwań rodziców

· wcześniactwo

· ciąża mnoga

· dziecko niechciane
3.2. Czynniki ryzyka przemocy „tkwiące” w rodzicu:

· matka lub ojciec poniżej 18 roku życia

· przewlekła choroba somatyczna

· upośledzenie umysłowe rodzica

· choroba psychiczna rodzica

· uzależnienie od alkoholu, narkotyków, leków, etc.

· ofiary przemocy w dzieciństwie

· przeżywanie żałoby

· depresja poporodowa

· karalność rodziców

3.3. Czynniki ryzyka przemocy „tkwiące” w systemie rodzinnym:

· faworyzowanie jednego z dzieci

· dzieci z różnych związków

· partner niebędący ojcem dziecka

· dzieci hospitalizowane

· dzieci niepełnosprawne

· inne dzieci przebywające w placówkach opiekuńczych/ rodzinie zastępczej/ rodzinie adopcyjnej

· dziecko urodzone po śmierci pierwszego dziecka

· samotne rodzicielstwo

· rodzina wielodzietna

· rodzina zastępcza/adopcyjna

· rodzina zrekonstruowana

· rodzina rozbita

· wcześniejsze poronienia

· częsta zmiana partnerów

· izolacja rodziny z otoczenia

· dom bardzo „otwarty” (nie wiadomo kto w nim mieszka a kto nie)

· złe warunki materialne

· złe warunki mieszkaniowe

· bezrobocie, praca dorywcza

· wysoki poziom stresu

· osoba wymagająca stałej opieki w domu

· brak wsparcia ze strony rodziny, przyjaciół

· problemy w relacjach w rodzinie; długotrwały, przewlekły konflikt

· różnice kulturowe i religijne

3.4. Czynniki ryzyka przemocy „tkwiące” w środowisku (środowisko rozumiane jako zespół czynników społeczno-kulturowych, przyrodniczych, itp.):

· brak oferty pomocowej (słabe zaplecze instytucjonalne)

· brak współpracy instytucji pomocowych

· niska gotowość do interwencji w rodzinę

· wysoki poziom bezrobocia, ubóstwa, patologii społecznej

· duże zróżnicowanie społeczne

· normy wychowawcze

· kulturowa pozycja dziecka

·  prawo

·  polityka społeczna, systemy opiekuńczo-socjalne

Warto podkreślić, że samo pojawienie się sytuacji trudnej, stresowej czy kryzysowej nie „determinuje” rodzica do stosowania przemocy wobec swojego dziecka. Chodzi tu przede wszystkim o „interakcję” rodzica z danym/ danymi czynnikami, o to jak rodzic sobie radzi lub nie radzi w obliczu pojawienia się czynnika ryzyka. Warto wówczas dokonać poszerzonej diagnozy sytuacji rodzica i całej rodziny, „zbadać”, jakimi zasobami wewnątrzpsychicznymi, wewnątrzrodzinnymi 
i zewnętrznymi dysponuje osoba w rozwiązaniu sytuacji kryzysowej. Jak podaje literatura, ochrona dzieci przed krzywdzeniem wewnątrzrodzinnym zaczyna się już na tym etapie – wspierania rodziców z grupy ryzyka (czyli niestosujących przemocy) w wypełnianiu swoich ról społecznych. Niektórzy idą o krok dalej – przeciwdziałanie przemocy wobec dzieci widzą w tworzeniu środowiska „sprzyjającego” rodzinie
. 

W załączniku prezentujemy Państwu narzędzie do diagnozowania sytuacji rodziny pod kątem obecności czynników ryzyka. Dzięki ankiecie czynników ryzyka 
w czytelny i uporządkowany sposób można „zobaczyć” ile, jakie, w jakim natężeniu występuje czynników ryzyka w danej rodzinie. Ankieta może dobrze się sprawdzać 
w pracy interdyscyplinarnych grup roboczych. Prezentowana Państwu ankieta została opracowana na podstawie ankiety Fundacji Dzieci Niczyje.  

Podejmowanie problemu przemocy jako fenomenu współwarunkowanego środowiskowo zwraca także uwagę na jej kulturowo-społeczne źródła: 

- patriarchalny porządek społeczny, 

- społeczne przekonania dotyczące statusu mężczyzny, statusu kobiety, statusu dziecka („dzieci i ryby głosu nie maja”).

- społeczne przekonania „regulujące” relacje międzyludzkie - relacje między dorosłym a dzieckiem 

- społeczne przekonania regulujące relacje między członkami rodziny 
(„lojalność wobec rodziny jest najważniejsza, nie ważne, co się w niej dzieje”, „świętość rodziny”) 

-  społeczne przekonania o posiadaniu kogoś: moja żona, mój mąż, moje dzieci – moja własność; 

- społeczne przekonania o tym, że najlepszą drogą do uzyskania szacunku jest wywołanie strachu.

- stereotypy i mity związane z przemocą, (np. „przemoc to tylko widoczne ślady na ciele”, „przemoc występuje tylko w patologicznych środowiskach”)

- stereotypy i mity dotyczące roli ofiary („gdyby było grzeczne, to by rodzic nie musiał go bić”)

- stereotypy i mity dotyczące roli sprawcy („to psychopata\ psychopatka)

- stereotypy i mity dotyczące roli świadka ( „nie mieszaj się”, „to nie twoja sprawa”, „nie bądź donosicielem”) ,

- tabuizacja problemu przemocy - szczególnie przemocy w rodzinie, przemocy seksualnej.

- strategie związane z neutralizacją problemu - do najczęstszych zalicza się: przekonania o wyolbrzymianiu zdarzeń przez ofiary, aprioryczne uznawanie nieszkodliwości wydarzeń lub „trening milczenia”.


Wymieniając środowiskowe przyczyny przemocy nie sposób ominąć instytucji 
i organizacji – ich stanowiska wobec problemu, rzeczywistego zachowania, a także kompetencji reprezentujących je osób. W literaturze podkreśla się rolę instytucji 
i organizacji powołanych do prowadzenia szeroko rozumianej profilaktyki przemocy -sposób pracy tych placówek oraz kompetencje (w tym postawy) pracowników mogą stanowić środowiskowy czynnik chroniący vs czynnik zwiększający ryzyko wystąpienia przemocy
.

II. Lokalny system pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie

Odpowiedzią na niepokojącą sytuację dzieci krzywdzonych jest wprowadzanie systemowych rozwiązań w zakresie profilaktyki przemocy wobec dzieci oraz ich ciągłe weryfikowanie, rozwijanie i wzbogacanie. Jak wskazują eksperci problemu, tworzenie i doskonalenie lokalnych systemów ochrony dzieci przed krzywdzeniem musi obejmować zarówno strategie zapobiegające jej wystąpieniu (edukacja dzieci 
i rodziców, wsparcie rodzin z grup ryzyka krzywdzenia, tworzenie środowiska przyjaznego rodzinie, redukowanie czynników podnoszących ryzyko wystąpienia przemocy, itp.), jak i działania nakierowane na powstrzymanie przemocy 
i redukowanie jej skutków (np. usługi terapeutyczne oraz rehabilitacyjne dla dzieci, rodziców lub/i całych rodzin)
. Idea lokalnego systemu pomocy dzieciom krzywdzonym jest od dawna podnoszona przez krajowych i zagranicznych ekspertów, wśród których panuje zgoda, że to właśnie międzyinstytucjonalne współdziałanie stanowi najlepsze „narzędzie” w rozwiązywaniu problemu przemocy wobec dziecka. Lokalny system pomocy dzieciom krzywdzonym to inaczej zintegrowana międzysektorowa współpraca interdyscyplinarnych profesjonalistów, których wysiłki skierowane są na jak najbardziej efektywną ochronę dziecka przed krzywdzeniem poprzez świadczenie wysokiej jakości wieloaspektowej pomocy dziecku i rodzinie oraz tworzenie środowiska przyjaznego rodzinie – wspierającego rodzinę w pełnieniu jej funkcji. Schemat 1 ilustruje cele lokalnego systemu pomocy dzieciom krzywdzonym.
Schemat 1 Cele lokalnego systemu pomocy dzieciom krzywdzonym i ich rodzinom

[image: image1]
Opracowanie własne na podstawie E. Jarosz, Ochrona dzieci przed krzywdzeniem. Perspektywa globalna i lokalna, Wydawnictwo Uniwersytetu Śląskiego, Katowice 2009.

Pojęciem kluczowym w przedstawionej definicji lokalnego systemu pomocy dzieciom krzywdzonym i ich rodzinom jest pojęcie „pomoc”. Przyjęto, że pomoc rodzinie dotkniętej przemocą/zagrożonej przemocą charakteryzuje się następującymi wyznacznikami
:

1. Podejmowana jest przez profesjonalistów, co oznacza, iż pracownicy wszystkich placówek pracujących z dziećmi i rodzinami na danym terenie:

a) potrafią identyfikować tzw. rodziny z grupy ryzyka dzięki znajomości czynników ryzyka krzywdzenia dziecka,

b) potrafią identyfikować przypadki dzieci krzywdzonych wśród swoich podopiecznych dzięki znajomości specyficznych i niespecyficznych symptomów krzywdzenia i czynników ryzyka krzywdzenia dziecka,

c) mają wiedzę i umiejętności związane z podejmowaniem rozmowy z dzieckiem i rodzicem,

d) mają wiedzę i umiejętności związane z rozróżnieniem, czy dana sytuacja wymaga natychmiastowej interwencji, czy też dziecko i rodzinę należy objąć celową pomocą,

e) znają kompetencje i zasady współpracy z innymi instytucjami, które uczestniczą w lokalnym systemie pomocy dzieciom krzywdzonym, wiedzą jak uruchamiać międzysektorową pomoc,

f) mają gotowość udzielenia pomocy.

Wszystkie powyższe postulaty można zawrzeć w następującej syntezie:

„CHCĘ ZAUWAŻYĆ, UMIEM ZAUWAŻYĆ I WIEM CO Z TYM ZROBIĆ”.

2. Jest systemowa i interdyscyplinarna, co oznacza:

a) uruchamianie, planowanie i świadczenie wieloaspektowej pomocy w oparciu o tzw. procedury zintegrowanej międzysektorowej pomocy dziecku krzywdzonemu,

b) współpracę interdyscyplinarnych zespołów ściśle współpracujących ze sobą profesjonalistów mających kontakt z daną rodziną i dzieckiem (zespół taki 
w zależności od potrzeb składa się z pedagoga szkolnego, lekarza pediatry, dzielnicowego, pracownika socjalnego, kuratora sadowego, specjalisty – psychologa/terapeuty/pedagoga, i innych),

c) obecność placówki koordynującej, integrującej, animującej lokalne systemowe zmiany,

d) świadczenie jej zgodnie z rekomendowanymi standardami – wytycznymi ustalonymi w oparciu o aktualną wiedzę specjalistyczną, obowiązujące prawo i tzw. dobre praktyki, czyli reguły działań o potwierdzonej skuteczności (utrzymywanie standardów minimalizuje ryzyko wystąpienia niepożądanych zjawisk, takich jak: wtórna wiktymizacja, naruszenie prawa, itp.).

Metodologię działań we współtworzeniu lokalnego systemu pomocy dzieciom krzywdzonym i ich rodzinom realizowaną przez Ekspercki Interdyscyplinarny Zespół Operacyjny przy Prokuraturze Apelacyjnej w Szczecinie można ująć w następujący sposób (taka kolejność działań koresponduje z porządkiem chronologicznym):

1. Wyróżnienie placówki koordynującej – placówki zajmującej się profilaktyką zjawiska.
2. Powołanie organu składającego się z przedstawicieli placówek różnych sektorów działających na rzecz dzieci i rodziny - Ekspercki Interdyscyplinarny Zespół Operacyjny przy Prokuraturze Apelacyjnej 
w Szczecinie.
3. Opracowanie Standardów postępowania wobec dziecka doświadczającego przemocy - dokumentu stanowiącego zbiór podstawowych zasad udzielania „pierwszej” pomocy dzieciom krzywdzonym.

4. Popularyzacja Standardów postępowania wobec dziecka doświadczającego przemocy i wdrażanie ich w lokalnych instytucjach działających na rzecz dzieci (Koalicja na rzecz wdrażania i realizowania Standardów postępowania wobec dziecka doświadczającego przemocy).
5.  Opracowanie Procedur zintegrowanej międzyinstytucjonalnej współpracy 
w pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie.
6.  Podejmowanie inicjatyw pozwalających na poprawę sytuacji dzieci doświadczających przemocy min. poprzez podnoszenie kompetencji interdyscyplinarnych profesjonalistów (konferencje Pomoc Dzieciom Krzywdzonym), integrację profesjonalistów (szkolenia) i inne.

III. Ekspercki Interdyscyplinarny Zespół Operacyjny przy Prokuraturze Apelacyjnej w Szczecinie
W dniu 18 lipca 2008 r. w ramach projektu Urzędu Marszałkowskiego Województwa Zachodniopomorskiego „Wsparcie operacyjne budowy systemu pomocy dzieciom krzywdzonym” realizowanego przez Stowarzyszenie „SOS dla Rodziny” został powołany przy Prokuraturze Apelacyjnej Ekspercki Interdyscyplinarny Zespół Operacyjny. Zgodnie ze stanowiskiem członków Zespołu, misją Eksperckiego Interdyscyplinarnego Zespołu Operacyjnego jest: (…) niesienie efektywnej profesjonalnej pomocy dzieciom przy wystandaryzowanych działaniach. Uznanie sytuacji dziecka krzywdzonego jako szczególnie ważnego podmiotu działań pomocowych powoduje potrzebę usprawniania pracy na jego rzecz. W tym celu instytucje i organizacje działające w ramach Zespołu dążą do stworzenia modelu pomocy dziecku krzywdzonemu. Zakłada on rozwijanie współpracy między instytucjami, ujednolicenie działań w jej ramach, zdobywanie wiedzy i doświadczeń, tworzenie i udoskonalanie metod pracy z dzieckiem i rodziną, uwrażliwianie opinii publicznej oraz w dalszej perspektywie wywieranie wpływu na regulacje prawne. Pomoc udzielana dziecku ma przede wszystkim zapewnić mu poczucie bezpieczeństwa, a więc winna być szybka, skuteczna, kompleksowa, ujednolicona 
.

Skład Eksperckiego Interdyscyplinarnego Zespołu Operacyjnego jest otwarty, od 2008 r. rosła lista jego członków – przedstawicieli zachodniopomorskich interdyscyplinarnych instytucji. W latach 2008-2011 w skład Zespołu wchodzili reprezentanci następujących placówek ( w porządku alfabetycznym):

· Biuro Kuratora Okręgowego,

· Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Dobrej,

· Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Kołbaskowie,

· Gminny Ośrodek Wsparcia Rodziny w Dobrej,

· Gminny Ośrodek Wsparcia Rodziny w Przecławiu,

· Instytut Psychologii Uniwersytetu Szczecińskiego,

· Katedra i Klinika Psychiatrii Pomorskiej Akademii Medycznej,

· Komenda Miejska Policji w Szczecinie,

· Komenda Powiatowa Policji w Goleniowie,

· Komenda Wojewódzka Policji w Szczecinie,

· Komisariat Policji Szczecin - Pogodno,

· Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie w Szczecinie,

· Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie w Świnoujściu,

· Okręgowa Rada Adwokacka w Szczecinie,

· Ośrodek Wspierania Rodziny „Dom pod Świerkiem” w Białogardzie,

· Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Gryfinie,

· Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Łobzie,

· Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Policach,

· Prokuratura Apelacyjna w Szczecinie,

· Prokuratura Rejonowa Szczecin – Niebuszewo,

· Prokuratura Rejonowa Szczecin – Prawobrzeże,

· Prokuratura Rejonowa Szczecin – Śródmieście,

· Prokuratura Rejonowa Szczecin – Zachód,

· Prokuratura Rejonowa w Goleniowie,

· Rodzinny Ośrodek Diagnostyczno-Konsultacyjny przy Sądzie Okręgowym w Szczecinie,

· Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zakład Opieki Zdrowotnej „Zdroje” w Szczecinie,

· Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zakład Opieki Zdrowotnej nad Dzieckiem i Młodzieżą w Szczecinie,

· Sąd Okręgowy w Szczecinie,

· Sąd Rejonowy Szczecin – Centrum w Szczecinie,

· Sąd Rejonowy w Goleniowie,

· Stowarzyszenie „Caritas” Diecezji Szczecińsko-Kamieńskiej,

· Stowarzyszenie „SOS dla Rodziny” w Szczecinie – Ośrodek Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem,

· Straż Miejska w Szczecinie, 

· Szkoła Podstawowa nr 64 w Szczecinie,

· Wojewódzki Koordynator Realizacji Krajowego Programu Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie - Zachodniopomorski Urząd Wojewódzki,

· Wydział Oświaty Urzędu Miasta Szczecin,

· Wydział Zdrowia i Polityki Społecznej Urzędu Miasta Świnoujścia,

· Zachodniopomorskie Centrum Doskonalenia Nauczycieli,

· Zachodniopomorskie Centrum Organizacji i Promocji Zdrowia,

· Zespół Szkół w Przecławiu.
Merytorycznym superwizorem pracy Zespołu jest Jolanta Zmarzlik – dyrektor ds. klinicznych Fundacji Dzieci Niczyje, ekspert w dziedzinie pomocy dziecku krzywdzonemu i systemowego przeciwdziałania przemocy wobec małoletnich, autorka licznych prac z tego obszaru. 
W związku z zadaniem Zespołu, jakim jest projektowanie systemowych zasad profesjonalnej pomocy dzieciom krzywdzonym i ich rodzinom, opracowane zostały dokumenty proponujące określone regulacje w podejmowaniu wystandaryzowanej, zintegrowanej i międzyinstytucjonalnej pomocy:
1) Standardy postępowania wobec dziecka doświadczającego przemocy (2009 r.)
,
2) Procedury zintegrowanej międzyinstytucjonalnej współpracy w pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie.
IV Procedury zintegrowanej międzysektorowej współpracy w pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie

Procedury regulujące zintegrowaną wielosektorowość działań instytucji interwencyjnych i „pomocowych” są istotnym narzędziem każdego lokalnego systemu pomocy dzieciom krzywdzonym i ich rodzinom, składającego się z instytucji sektora zdrowia, edukacji, pomocy społecznej, organów ścigania, sądowego, pozarządowego itp. Efektem działań tak skoordynowanych służb interwencyjnych i pomocowych powinno być nie tylko zatrzymanie przemocy lub zapobiegnięcie jej tam, gdzie jeszcze do niej nie doszło, ale także pomoc dziecku w powrocie do dobrostanu psychologicznego i wsparcie rodziców w wypełnianiu swojej roli społecznej bez użycia przemocy. Tak więc prezentowane Państwu Procedury zintegrowanej międzysektorowej współpracy w pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie są dokumentem, który „pomaga” przedstawicielowi danej służby w celowym działaniu – nakreśla wzór rutynowego, podstawowego profesjonalnego działania –  wykorzystującym swoje kompetencje i kompetencje innych służb. Publikowane Procedury w swoim zamierzeniu powinny regulować współpracę interdyscyplinarnych profesjonalistów w zakresie:

· zabezpieczenia dziecka „tu i teraz”,
· wsparcia „niekrzywdzącego rodzica”,

· inicjowania pomocy w innych placówkach (ze świadomością przedmiotu 
i celu działań informowanych instytucji)

· opracowania interdyscyplinarnego planu pomocy dziecku i rodzinie,

· świadczenia pomocy i wsparcia służących powrotowi dziecka i rodziny do równowagi.
Tak więc przedmiotem Procedur są zasady i warunki określające: podział kompetencji profesjonalistów różnych instytucji w zakresie świadczenia pomocy 
i wzajemnej współpracy, kontaktowanie się ze sobą profesjonalistów różnych sektorów, przetwarzanie informacji o rodzinie, diagnozowanie sytuacji dziecka 
i rodziny, inicjowanie pomocy, zwoływanie doraźnych zespołów interdyscyplinarnych, organizowanie i udzielanie pomocy, podejmowanie interwencji, kierowanie sprawy do innej instytucji, stosowanie wspólnych narzędzi (np. Kwestionariusza Dziecka Krzywdzonego
, Ankiety Czynników Ryzyka Krzywdzenia Dziecka w Rodzinie). 
Zaproponowane Procedury dzięki schematom opatrzonym w komentarz stanowią algorytm działań profesjonalisty danej służby w oparciu o jego kompetencje oraz obowiązki przy współdziałaniu z innymi instytucjami. Procedury określają działania standardowe i tzw. działania ponadstandardowe. Działania standardowe to te, dotychczas podejmowane przez przedstawicieli danej służby. Z kolei działania ponadstandardowe to zalecane dodatkowe działania, które profesjonalista może podjąć w celu świadczenia pomocy o jeszcze wyższej jakości. Należy tu podkreślić, że zalecane działania ponadstandardowe nie wykraczają poza uprawnienia profesjonalisty. Są to najczęściej „kopie” tzw. dobrych praktyk stosowanych w innych lokalnych systemach pomocy dziecku krzywdzonemu, np. w Warszawie. Przykładem takiego działania wykraczającego poza dotychczasowe ramy, jest np. włączanie 
w pomoc dziecku uczestniczącemu w procedurach prawnych instytucji Opiekuna dziecka – ofiary przestępstwa
. 
Schematy graficzne opatrzone są w opis – pozwala on czytelnikowi poznać cel procedury, podstawę formalną (prawną) procedury, kluczowe w procedurze kroki 
z wyjaśnieniem ich znaczenia (celu) oraz zalecane działania ponadstandardowe.

Mamy nadzieję, że przekazane Państwu Procedury zintegrowanej międzysektorowej współpracy w pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie będziecie Państwo traktować jako wskazówki w procesie lokalnej ochrony dzieci
 i rodzin przed przemocą.
opracowanie: Olga Brążkowska, Ośrodek Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem Stowarzyszenia „SOS dla Rodziny” w Szczecinie



PROCEDURY DLA POLICJI
















Art. 308.  § 1. W granicach koniecznych dla zabezpieczenia śladów i dowodów przestępstwa przed ich utratą, zniekształceniem lub zniszczeniem, prokurator albo Policja może w każdej sprawie, w wypadkach niecierpiących zwłoki, jeszcze przed wydaniem postanowienia o wszczęciu śledztwa lub dochodzenia, przeprowadzić w niezbędnym zakresie czynności procesowe, a zwłaszcza dokonać oględzin, w razie potrzeby z udziałem biegłego, przeszukania lub czynności wymienionych w art. 74 § 2 pkt 1 w stosunku do osoby podejrzanej, a także przedsięwziąć wobec niej inne niezbędne czynności, nie wyłączając pobrania krwi, włosów i wydzielin organizmu. Po dokonaniu tych czynności, w sprawach, w których prowadzenie śledztwa przez prokuratora jest obowiązkowe, prowadzący postępowanie przekazuje sprawę niezwłocznie prokuratorowi.

§ 2. W wypadkach niecierpiących zwłoki, w szczególności wtedy, gdy mogłoby to spowodować zatarcie śladów lub dowodów przestępstwa, można w toku czynności wymienionych w § 1 przesłuchać osobę podejrzaną o popełnienie przestępstwa w charakterze podejrzanego przed wydaniem postanowienia o przedstawieniu zarzutów, jeżeli zachodzą warunki do sporządzenia takiego postanowienia. Przesłuchanie rozpoczyna się od informacji o treści zarzutu.

§ 3. W wypadku przewidzianym w § 2, w sprawach, w których prowadzenie śledztwa jest obowiązkowe, najpóźniej w ciągu 5 dni od dnia przesłuchania wydaje się postanowienie 
o przedstawieniu zarzutów albo, w razie braku warunków do jego sporządzenia, umarza się postępowanie w stosunku do osoby przesłuchanej.

§ 4. W sprawach, w których obowiązkowe jest prowadzenie śledztwa, postanowienie przewidziane 
w § 3 wydaje prokurator.

§ 5. Czynności, o których mowa w § 1 i 2, mogą być dokonywane tylko w ciągu 5 dni od dnia pierwszej czynności.

§ 6. W wypadkach określonych w § 1 i 2 czas trwania śledztwa lub dochodzenia liczy się od dnia pierwszej czynności

KOMENTARZ DO PROCEDURY DLA POLICJI

Cel procedury 

Interdyscyplinarne działania mające na celu wieloaspektowe zabezpieczenie 
i pomoc małoletniemu pokrzywdzonemu – ofierze przemocy w rodzinie.

Podstawa formalna procedury 

· Ustawa z dnia 06.04.1990 r. o Policji. 

· Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 13 września 2011 roku w sprawie procedury "Niebieskie Karty" oraz wzorów formularzy "Niebieska Karta"

· Ustawa z dnia 6.06.1997 r. kodeks postępowania karnego (Dz. U. Nr 89, poz. 555 ze zm.) – k.p.k.

· Ustawa z dnia 29.07.2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie (Dz. U. Nr 180, poz. 1493 ze zm.) 
Kluczowe w procedurze kroki z wyjaśnieniem ich znaczenia

Przyjęcie zawiadomienia przez policjanta i przesłuchanie osoby zawiadamiającej w charakterze świadka. 

Przesłuchanie powinno zawierać jak najwięcej informacji dotyczących krzywdzenia dziecka ofiary przemocy tj: wiek, okoliczności, czas i miejsce krzywdzenia dziecka, sytuacja opiekuńczo-prawna ofiary, rola i znaczenie w życiu dziecka osoby zawiadamiającej i określenie realnego i bezpośredniego zagrożenia dla życia dziecka. Zebranie informacji o innych formach pomocy, kierowanych przez osoby w otoczeniu życia dziecka do instytucji "pomocowych".

Pouczenie osoby zawiadamiającej o możliwości wniesienia o zastrzeżeniu danych świadka do wyłącznej wiadomości sądu i prokuratury. 

Czynność ta powinna być wykonana obligatoryjnie na początku przesłuchania, ponieważ ma ona wpływ na jakość i wiarygodność informacji uzyskanych od świadka. 

Czynności w trybie art.308 KPK. 

W granicach koniecznych dla zabezpieczenia śladów i dowodów przestępstwa przed ich utratą, zniekształceniem lub zniszczeniem policjant w każdej sprawie 
w wypadkach nie cierpiących zwłoki, przed wydaniem postanowienia o wszczęciu śledztwa lub dochodzenia przeprowadza w niezbędnym zakresie czynności procesowe: dokonuje oględzin miejsca zdarzenia, przeszukania lub innych czynności wymienionych w art. 74 §2 pkt.1 kpk w stosunku do osoby podejrzanej. Po dokonaniu tych czynności prowadzący postępowanie przekazuje sprawę niezwłocznie Prokuratorowi.

Przekazanie informacji komórce właściwej do spraw patologii i nieletnich 
(w przypadku, gdy nie ma bezpośredniego zagrożenia życia i zdrowia). 

Tam wykonywane są dalsze czynności z udziałem policjantów innych komórek organizacyjnych (uzyskanie informacji o rodzinie od dzielnicowego, policjantów Wydziału Kryminalnego). Procedura ta łączy się automatycznie z powiadomieniem sądu rodzinnego o podjęciu decyzji co do losów dziecka-ofiary.

Powiadomienie opiekuna o instytucjach "pomocowych" oraz formie pomocy dla każdego członka rodziny, w której zaistniała przemoc.

· w przypadku, gdy osoba zawiadamiająca jest jednocześnie opiekunem dziecka-ofiary, informacje te powinny być podane w trakcie złożenia zawiadomienia o popełnieniu przestępstwa,

· w przypadku gdy osoba zawiadamiająca nie jest opiekunem dziecka-ofiary, należy się skontaktować niezwłocznie z opiekunem prawnym (należy jednak wcześniej uzyskać informację o tym jaka jest jego faktyczna rola w zaistniałym przestępstwie).

Powiadomienie Zespołu Interdyscyplinarnego w celu powołania "grupy roboczej". 

Rola policjanta podczas posiedzeń "grupy roboczej" sprowadza się do przekazywania informacji przedstawicielom innych instytucji (pracownik socjalny, psycholog, kurator, pedagog, lekarz) zdobytych podczas wykonywania czynności sprawdzających w toku postępowania oraz zaplanowania cyklicznych wspólnych czynności ukierunkowanych na pomoc rodzinie.

Wszystkie kolejne czynności Policji są wykonywane na polecenie Sądu lub Prokuratury. Udzielana jest także asysta Policji, gdy pracownik socjalny wykonuje czynności mające na celu zabezpieczenie dziecka i innych członków rodziny. 

opracowanie: (w porządku alfabetycznym): Katarzyna Legan - Komenda Miejska Policji w Szczecinie, Magdalena Piaszczyńska - Komenda Wojewódzka Policji w Szczecinie 
Elżbieta Szatanik - Komenda Wojewódzka Policji w Szczecinie.
PROCEDURA DLA PROKURATURY










 


*Art. 185a. § 1.XXV W sprawach o przestępstwa określone w rozdziałach  i XXVI Kodeksu karnego pokrzywdzonego, który w chwili przesłuchania nie ukończył 15 lat, przesłuchuje się w charakterze świadka tylko raz, chyba że wyjdą na jaw istotne okoliczności, których wyjaśnienie wymaga ponownego przesłuchania, lub zażąda tego oskarżony, który nie miał obrońcy w czasie pierwszego przesłuchania pokrzywdzonego. 

§ 2. Przesłuchanie przeprowadza sąd na posiedzeniu z udziałem biegłego psychologa. Prokurator, obrońca oraz pełnomocnik pokrzywdzonego mają prawo wziąć udział w przesłuchaniu. Osoba wymieniona w art. 51 § 2 ma prawo również być obecna przy przesłuchaniu, jeżeli nie ogranicza to swobody wypowiedzi przesłuchiwanego.

§ 3.  Protokół przesłuchania odczytuje się na rozprawie głównej; jeżeli został sporządzony zapis obrazu i dźwięku przesłuchania, należy go odtworzyć.

Art. 185b. § 1. Świadka, który w chwili przesłuchania nie ukończył 15 lat, można przesłuchać w warunkach określonych w art. 185a w sprawach o przestępstwa popełnione z użyciem przemocy lub groźby bezprawnej lub o przestępstwa określone w rozdziale XXV Kodeksu karnego, jeżeli zeznania tego świadka mogą mieć istotne znaczenie dla rozstrzygnięcia sprawy.

§ 2. Przepisu § 1 nie stosuje się do świadka współdziałającego w popełnieniu czynu zabronionego, o który toczy się postępowanie karne.

**art. 23 kpk W sprawie o przestępstwo popełnione na szkodę małoletniego, we współdziałaniu z małoletnim lub w okolicznościach, które mogą świadczyć o demoralizacji małoletniego albo o gorszącym wpływie na niego, sąd, a w postępowaniu przygotowawczym prokurator, zawiadamia sąd rodzinny w celu rozważenia środków przewidzianych w przepisach o postępowaniu w sprawach nieletnich oraz w Kodeksie rodzinnym i opiekuńczym

KOMENTARZ DO PROCEDURY DLA PROKURATURY
Cel procedury 

uruchomienie interdyscyplinarnych działań mających na celu możliwie szerokie zabezpieczenie uprawnień małoletniego pokrzywdzonego, w toku postępowania karnego o przestępstwa popełnione na jego szkodę.

Podstawa formalna procedury 

- Ustawa z dnia 6.06.1997 r. Kodeks postępowania karnego (Dz. U. Nr 89, poz. 555 ze zm.) – k.p.k.

- Ustawa z dnia 29.07.2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie (Dz. U. Nr 180, poz. 1493 ze zm.) 

 - Ustawa z dnia 25.02.1964 r. Kodeks rodzinny i opiekuńczy (Dz. U. Nr 9, poz. 59 ze zm.) – k.r.o.

Kluczowe w procedurze kroki z wyjaśnieniem ich znaczenia

(1) Zgodnie z art. 191 § 3 k.p.k. jeżeli zachodzi uzasadniona obawa użycia przemocy lub groźby bezprawnej wobec świadka lub osoby najbliższej w związku z jego czynnościami, może on zastrzec dane dotyczące miejsca zamieszkania do wyłącznej wiadomości prokuratora i sądu. Pisma procesowe doręczna się wówczas do instytucji, w której świadek jest zatrudniony lub na inny wskazany przez niego adres. Informacja o możliwości skorzystania z takiego uprawnienia powinna być przekazywana wszystkim świadkom, którzy znajdują się w sytuacji obawy użycia przemocy lub groźby bezprawnej przez sprawcę przestępstwa. 
(2) Rodzic małoletniego nie może, działając w charakterze przedstawiciela ustawowego, wykonywać praw tego małoletniego jako pokrzywdzonego 
w postępowaniu karnym, jeżeli oskarżonym jest drugi z rodziców (uchwała Sądu Najwyższego z dnia 30.09.2010 r., I KZP 10/10). Wprawdzie na podstawie art. 98 § 1 k.r.o. w zw. z art. 92 k.r.o. przedstawicielami ustawowymi małoletniego dziecka są rodzice, jednakże co do zasady żadne z rodziców nie może reprezentować dziecka przy czynnościach prawnych między dzieckiem a jednym z rodziców.  Na podstawie art. 99 k.r.o. jeżeli żadne z rodziców nie może reprezentować dziecka pozostającego pod władzą rodzicielską, reprezentuje je kurator ustanowiony przez sąd opiekuńczy. Niezwłocznie zatem po ustaleniu, iż osobą podejrzewaną o sprawstwo przestępstwa na szkodę małoletniego jest jeden z jego rodziców – prokurator winien złożyć wniosek o ustanowienie kuratora procesowego dla małoletniego pokrzywdzonego w sądzie opiekuńczym właściwym ze względu na miejsce zamieszkania małoletniego. 

(3) W trakcie gromadzenia materiału dowodowego szczególnie istotne jest skorzystanie ze wszystkich dostępnych źródeł dowodowych i wyczerpanie wszystkich możliwości ustalenia stanu faktycznego przed podjęciem decyzji merytorycznej. Nie należy bazować w tym zakresie wyłącznie na zeznaniach nie krzywdzącego opiekuna dziecka. Z praktyki wynika, iż nierzadko mają miejsce sytuacje, gdy opiekun dziecka składa zeznania, a następnie korzysta z prawa do odmowy składania zeznań na podstawie art. 182 k.p.k. W takiej sytuacji tym istotniejsza jest konieczność skorzystania z innych możliwości dowodowych – np. przesłuchania innych członków rodziny, sąsiadów, nauczycieli i opiekunów mających kontakt z dzieckiem, zgromadzenia dokumentacji lekarskiej, jeżeli jest taka potrzeba itp.
(4) Art. 9a ust. 5 ustawy o zmianie ustawy przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie oraz niektórych innych ustaw (Dz. U. Nr 125, poz. 842) wskazuje, iż w skład zespołu interdyscyplinarnego mogą wchodzić także prokuratorzy. Rola prokuratora 
w zespole interdyscyplinarnym może ograniczać się do pracy jedynie w tzw. zespole ogólnym po zawarciu stosownego porozumienia pomiędzy Prokuratorem Rejonowym właściwym miejscowo dla siedziby zespołu interdyscyplinarnego, 
a wójtem, burmistrzem albo prezydentem miasta. Prokurator nie wchodzi w skład grupy roboczej, ale może inicjować poprzez koordynatora przewodniczącego zespołu interdyscyplinarnego, powołanie grupy roboczej w celu rozwiązania  problemu związanego z  wystąpieniem przemocy wobec  dziecka. W ramach grupy roboczej można połączyć kompetencje poszczególnych służb, które znają  lub mogą poznać sytuację dziecka w krzywdzonego w jego środowisku (rodzinnym, szkolnym). Służby te (funkcjonariusz policji, pracownik socjalny, pedagog, kurator sądowy, psycholog szkolny) współpracując ze sobą 
w skoordynowany sposób, wymieniają się rzetelnymi informacjami pozyskanymi ze środowiska dziecka, opracowują plan jak najbardziej efektywnej  pomocy  udzielanej  krzywdzonemu dziecku. W wyniku tak skoordynowanych działań,   grupa robocza  uzyskuje  rzetelne  i kompleksowe informacje, które  na wniosek  prokuratora mogą zostać włączone w poczet materiału dowodowego  prowadzonego postępowania przygotowawczego w związku z ujawnioną  przemocą wobec  dziecka .   
(5) Niezwłocznie po ustaleniu, iż popełniono przestępstwo na szkodę małoletniego prokurator jest zobligowany do zawiadomienia sądu rodzinnego w celu rozważenia środków przewidzianych w kodeksie rodzinnym i opiekuńczym. Celem takiego zawiadomienia jest wskazanie sądowi rodzinnemu na potrzebę rozważenia zastosowania środków wobec dorosłego sprawcy, związanych 
z możliwością ograniczenia lub pozbawienia go władzy rodzicielskiej z uwagi na charakter popełnionego przestępstwa. Zawiadomienie takie winno być kierowane w każdej sytuacji stwierdzenia niewłaściwego sprawowania władzy rodzicielskiej nad małoletnim. Wskazany jest również aktywny udział prokuratora 
w postępowaniu opiekuńczo-wychowawczym, wszczętym z urzędu wobec zawiadomienia wystosowanego w trybie art. 23 kpk. Prokurator winien również rozważyć podjęcie innych działań poza karnych, np. skierowanie wniosku 
o leczenie odwykowe sprawcy od uzależnienia od alkoholu (w przypadku, gdy zaistnieją przesłanki z art. 23 ustawy o wychowaniu w trzeźwości 
i przeciwdziałaniu alkoholizmowi), skierowanie wniosku o przymusowe leczenie psychiatryczne albo ubezwłasnowolnienie w sytuacji, gdy sprawca cierpi na chorobę psychiczną. W sytuacji, gdyby w rodzinie nie była prowadzona jeszcze Niebieska Karta, prokurator powinien rozważyć również skierowanie do zespołu interdyscyplinarnego stosownego pisma z wnioskiem o zwołanie grupy roboczej w oparciu o art. 9a ust. 14 ustawy o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie, gdy prokurator dojdzie do wniosku, że taki sposób pomocy rodzinie przyczyni się do rozwiązania problemu przemocy.
(6)  W każdym postępowaniu o przestępstwo popełnione na szkodę małoletniego pokrzywdzonego, w szczególności związane z przemocą w rodzinie, mając na uwadze potrzebę zapewnienia bezpieczeństwa pokrzywdzonemu i zapewnienie prawidłowego toku postępowania, należy rozważyć możliwości zastosowania środków zapobiegawczych, w tym wymienionych w art. 275 § 2 i 3 k.p.k., 
w szczególności zakazu kontaktowania się z pokrzywdzonym oraz nakazu opuszczenia lokalu zajmowanego wspólnie z pokrzywdzonym.
(7) Należy dążyć do tego, aby każdy małoletni pokrzywdzony miał wyznaczonego opiekuna dziecka-ofiary przestępstwa, który udzieli dziecku niezbędnej pomocy 
i przygotuje do składania zeznań. W tym celu należy poinformować opiekuna dziecka o takiej możliwości i skontaktować go z Ośrodkiem Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem.
(8) W toku postępowania sądowego, jeżeli zachodzi konieczność wnioskowania wobec sprawcy o karę pozbawienia wolności z warunkowym zawieszeniem jej wykonania, należy każdorazowo wnioskować również o orzeczenie wobec niego dozoru kuratora oraz stosownych obowiązków z art. 72 § 1 kk – w szczególności wykonywania obowiązku alimentacyjnego, wykonywania pracy zarobkowej, powstrzymania się od nadużywania alkoholu lub używania innych środków odurzających względnie poddania się leczeniu odwykowemu, powstrzymywania się od kontaktowania z pokrzywdzonym, opuszczenia zajmowanego z nim lokalu, jak również obowiązku uczestnictwa w programie korekcyjno-edukacyjnym dla sprawców przemocy, realizowanym przez powiaty.
opracowanie: (w porządku alfabetycznym): Agata Badura – prokurator Prokuratury Rejonowej Szczecin- Zachód; Małgorzata Gruszecka – prokurator Prokuratury Rejonowej 
w Goleniowie 

PROCEDURY DLA PLACÓWKI OŚWIATOWEJ















KOMENTARZ DO PROCEDURY DLA PLACÓWKI OŚWIATOWEJ
  Cel procedury dla szkoły ( placówki oświatowej)

uruchomienie działań mających na celu pomoc dziecku doznającemu przemocy ze strony rodziców (prawnych opiekunów) polegających na zapewnieniu bezpieczeństwa, daniu wsparcia oraz zainicjowaniu prawnych procedur ochrony. 

Podstawa prawna procedury:

· Ustawa z dnia 7 września 1991 r. o systemie oświaty

· Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 17 listopada 2010 r. 
w sprawie szczegółowych zasad działania publicznych poradni psychologiczno - pedagogicznych, w tym publicznych poradni specjalistycznych

·  Rozporządzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 17 listopada 2010 r. 
w sprawie zasad udzielania i organizacji pomocy psychologiczno- pedagogicznej w publicznych przedszkolach, szkołach i placówkach

·  Kodeks postępowania karnego

·  Kodeks postępowania cywilnego

·  Kodeks rodzinny i opiekuńczy

· Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie

· Rozporządzenie Ministra Spraw Wewnętrznych i Administracji z dnia 31.03. 2011 r. w sprawie procedury postępowania przy wykonywaniu czynności odebrania dziecka z rodziny w razie bezpośredniego zagrożenia życia lub zdrowia dziecka w związku z przemocą w rodzinie

· Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 13 września 2011 r. w sprawie procedury "NIEBIESKIE KARTY" oraz wzorów formularzy „ NIEBIESKA KARTA”

Kluczowe kroki w procedurze:

· Ocena stopnia zagrożenia zdrowia dziecka i podjęcie działań adekwatnych do tej oceny

· Rozmowa szkolnego specjalisty z dzieckiem zgodnie ze standardami pomocy dziecku krzywdzonemu

· Pozyskanie „niekrzywdzącego” rodzica do aktywnego włączenia się 
w oferowany przez placówkę plan pomocy dziecku

· Zawiadomienie instytucji powołanych do prawnej pomocy dziecku krzywdzonemu ( Policja, prokuratura, sąd rodzinny i nieletnich)

· Włączenie się do prac zespołu interdyscyplinarnego skupiającego przedstawicieli instytucji zobligowanych do zapewnienia bezpieczeństwa, udzielenie wsparcia dziecku i pomocy psychologicznej rodzinie („niekrzywdzącemu” rodzicowi i sprawcy) – MOPR, PP-P, OPOPP itp.

· Wykonywanie zadań zgodnie z ustalonym przez w/w zespół planem pomocy dziecku krzywdzonemu

Zalecane działania ponadstandardowe:

· Stworzenie możliwości osobistego rozwoju ucznia poprzez stymulację zainteresowań, udział w socjoterapii i psychoedukacji. 

· Poruszanie problemu przemocy wobec dziecka w trakcie godzin wychowawczych, spotkań dla rodziców 

· Uczestnictwo rodziców w warsztatach umiejętności wychowawczych

· Ankiety dla uczniów i rodziców dotyczące zachowań przemocowych 
i agresywnych w rodzinie

· Upublicznienie informacji o specjalistycznych placówkach pomocy dziecku

· Wypełnienie „Kwestionariusza dziecka krzywdzonego”

· Nawiązanie ścisłej współpracy z instytucjami wspierającymi rodzinę- interdyscyplinarny plan pomocy dziecku

opracowanie: (w porządku alfabetycznym): Beata Cwajda – pedagog w Zespole Szkół 
w Przecławiu, Anna Czeladzińska – pedagog w Szkole Podstawowej nr 64 w Szczecinie 
PROCEDURY DLA SĄDU RODZINNEGO
















KOMENTARZ DO PROCEDUR DLA SĄDU RODZINNEGO

Cel procedury

- usprawnienie przepływu informacji pomiędzy różnymi instytucjami, które uczestniczą w procesie pomocy dziecku krzywdzonemu

- uruchomienie ponadstandardowej procedury inspirowania przez sąd rodzinny działań zespołu interdyscyplinarnego (innych organizacji i instytucji) w zakresie pomocy dziecku krzywdzonemu,

- zwrotne informowanie przez sąd rodzinny zaangażowanych instytucji o efekcie postępowania – o ile informacja taka nie jest objęta tajemnicą służbową lub zachodzą inne przeszkody dla jej upowszechniania.
Podstawa formalna procedury

Opiera się na obowiązujących regulacjach prawnych, przede wszystkim kodeksu rodzinnego i opiekuńczego, ustawy o kuratorach sądowych, o ustroju sądów powszechnych i szeregu aktów rangi ustawowej i wykonawczych. W zakresie jednak organizacyjnym uzależniona jest od wprowadzenia uregulowań wewnętrznych, dotyczących poszczególnych sądów (i innych instytucji), które stworzą ramy do działania w zakresie realizacji procedur.

Kluczowe kroki i ich znaczenie

- stały dyżur sędziego – jako standard pozwala na reakcję przede wszystkim 
w weekendy i dni wolne od pracy, co skraca czas reakcji i gwarantuje zwiększenie szans jej powodzenia, przy czym sam dyżur ma charakter niestacjonarny (sędzia dyżuruje pod telefonem),

- uzyskanie informacji od innych instytucji (także za pośrednictwem zespołu interdyscyplinarnego) – pozwala na szybsze uzyskanie informacji o sytuacji w danej rodzinie – o ile te są dostępne. W nagłych wypadkach, w których nie dysponuje się jeszcze wywiadem kuratora zwiększa to szanse na właściwą reakcję. Jednocześnie kurator sądowy sporządzając wywiad także ma możność poszerzenia swojej wiedzy w oparciu o informacje placówek pomocowych – przy czym co istotne dotyczyć to powinno tak samo wiedzy oficjalnej, jak też takich informacji, które stanowią choćby spostrzeżenia własne pracownika socjalnego, pracowników organizacji samorządowych, pedagogów i psychologów szkolnych. Dzięki temu na późniejszym etapie postępowania zdiagnozować można łatwiej sam problem, podjąć właściwą decyzję dostosowaną do potrzeb dziecka i sytuacji, w jakiej się znalazło.

- sygnalizacja problemu zespołowi interdyscyplinarnemu – to rozwiązanie ma  na celu uzyskanie wsparcia organizacji pozasądowych w sytuacji stwierdzonego krzywdzenia dziecka. Sama inicjatywa może przekładać się na wsparcie materialne dla rodziny, opiekę pedagogiczno – psychologiczną, ma przeciwdziałać negatywnym następstwom reakcji aparatu państwowego w życie rodziny. Po wydaniu orzeczenia w sprawie  sędzia, mający przecież szereg innych spraw zajmuje się głównie kontrolą postępowania wykonawczego, dzięki szybszemu i pełniejszemu przepływowi informacji ma większe możliwości podjęcia reakcji w razie sytuacji kryzysowej dla dziecka – a z drugiej strony sam proces pomocy rodzinie (dziecku) jest pełniejszy.  

- działania kuratora – w tym układzie jest on swoistym łącznikiem, to głównie od niego płyną informacje o sytuacji rodzinnej i to także i te, uzyskiwane od członków zespołu interdyscyplinarnego, którego zwykle jest on członkiem. To osoba 
o fundamentalnym znaczeniu z perspektywy gromadzenia informacji jak też nadzoru nad wykonywaniem orzeczenia (n. władzy rodzicielskiej), która nieomal na każdym etapie uczestniczy w postępowaniu.

Zalecane działania ponad standardowe :
-  organizacja dyżurów sędziów rodzinnych,

- bieżący kontakt sędziego z kuratorami: członkami zespołów interdyscyplinarnych,

- możliwość bezpośredniego kontaktu sędziego z członkami zespołu interdyscyplinarnego i przedstawicielami innych instytucji, optymalnie także 
w godzinach popołudniowych i weekendy,

-  wypracowane zasady wzajemnego informowania o podejmowanych działaniach celem usprawnienia podejmowanych działań.

opracowanie: Arkadiusz Krupa – sędzia Sądu Rejonowego w Goleniowie 
PROCEDURA DLA KURATORA SĄDOWEGO
	KURATOR

Działa na zlecenie sądu 
lub z własnej inicjatywy 
w trakcie prowadzonego postępowania wykonawczego



	Nie ma bezpośredniego zagrożenia


	Jest podejrzenie bezpośredniego zagrożenia



	Wywiad środowiskowy w terminie zakreślonym przez sąd 
(zbiera informacje we wszelkich możliwych miejscach; obowiązkowa wymiana informacji między kuratorem, policją i pracownikiem socjalnym, zainicjowanie działań w innych służbach)


	Wywiad środowiskowy w ciągu 24 godzin 
(zbiera informacje we wszelkich możliwych miejscach; obowiązkowa wymiana informacji między kuratorem, policją i pracownikiem socjalnym)


	Rozmowa z dzieckiem 
(na osobności; kurator nie może rozmawiać bez zgody rodzica -jeśli jest potrzeba prosi rodzica o zgodę)


	Poinformowanie rodziny o dostępnych formach pomocy na terenie miejsca zamieszkania już przy pierwszym kontakcie








	Podjęcie działań przerywających przemoc wobec dziecka


	Realizując zadania wynikające z nadzoru kurator współdziała z przedstawicielami innych instytucji pomocowych w ramach grupy roboczej


	Podjęcie przez kuratora sądowego czynności wynikających z orzeczenia sądu w sprawie o ograniczenie władzy rodzicielskiej przez nadzór kuratora lub orzeczenie jako środka zabezpieczającego na czas trwania postępowania





	Poinformowanie grupy roboczej o aktualnej sytuacji dziecka 


	Przygotowanie dziecka do przesłuchania 
(sam albo poprzez specjalistę – Opiekuna dziecka – ofiary przestępstwa)


	W przypadku stwierdzenia powtórzenia się zjawisk przemocowych
– podjęcie  czynności zabezpieczających dziecko poprzez zawiadomienie sądu o potrzebie działania w trybie nagłym  



	Wykonanie przymusowego odebrania 
w trybie art. 598 6 – 14 kpc w sytuacji tego wymagającej (poparte stosownym wnioskiem osoby uprawnionej) 



opracowanie: Katarzyna Nowakowska-Strojek, Sąd Okręgowy w Szczecinie
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KOMENTARZ DO PROCEDURY DLA POMOCY SPOŁECZNEJ
Cel procedury

Przerwanie cyklu przemocy, poprawa funkcjonowania dziecka i całej rodziny,

Podstawa formalna procedury  

· ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie (Dz. U. Nr 180, poz. 1493 z późn. zm.) 
· ustawa z dnia 09 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastępczej (Dz. U. Nr 149, poz. 887)
· ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy społecznej (Dz. U. z 2009 r. Nr 175, poz. 1362 z późn. zm.) 
· Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 13 września 2011 r. w sprawie procedury "Niebieskie Karty" oraz wzorów formularzy "Niebieska Karta"
Kluczowe kroki w procedurze z wyjaśnieniem ich znaczenia:

1) zebranie szczegółowych informacji w celu weryfikacji sygnałów o przemocy:

- środowisko nowe – nawiązanie kontaktu z instytucjami typu: żłobek miejski, przedszkole, szkoła, Policja oraz z sąsiadami

- środowisko znane – aktualizacja danych (kontakt z dzielnicowym, kuratorem, pedagogiem szkolnym, dalszą rodziną itp.)

Do wykorzystania „Ankieta czynników ryzyka krzywdzenia dziecka” stanowiąca załącznik do procedur.

2) na podstawie art. 12a ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie - w razie bezpośredniego zagrożenia życia lub zdrowia dziecka w związku z przemocą w rodzinie pracownik socjalny wykonujący obowiązki służbowe ma prawo odebrać dziecko z rodziny i umieścić je u innej niezamieszkującej wspólnie osoby najbliższej, w rodzinie zastępczej lub 
w całodobowej placówce opiekuńczo –wychowawczej.

Decyzję taką pracownik socjalny podejmuje wspólnie z funkcjonariuszem Policji, 
a także z lekarzem, lub ratownikiem medycznym, lub pielęgniarką. 

3) dotyczy podjęcia działań interdyscyplinarnych w gminie w ramach powołanej grupy roboczej:

- poszerzona diagnoza, 

- motywowanie rodziców do udziału w programach poszerzających ich kompetencje wychowawcze typu: „Szkoła dla rodziców", „Bez klapsa - jak z miłością i szacunkiem wyznaczać dziecku granice",

- skierowanie sprawcy przemocy do udziału w programie korekcyjno-edukacyjnym dla sprawców przemocy (programy te realizowane są w każdym powiecie), motywowanie do udziału poprzez kontrakt socjalny

- wykorzystanie narzędzi pomocowych na terenie gminy, w następnej kolejności na terenie powiatu, np. ośrodki interwencji kryzysowej, punkty interwencji kryzysowej, ośrodki poradnictwa specjalistycznego, Ośrodek Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem oraz Specjalistyczne Ośrodki Wsparcia dla Ofiar Przemocy 
w Rodzinie (na terenie województwa zachodniopomorskiego funkcjonują dwa Ośrodki w Świnoujściu i Białogardzie)

załącznik do Procedur dla pomocy społecznej
Ankieta czynników ryzyka krzywdzenia dziecka (propozycja MOPR Świnoujście)
Imię i nazwisko dziecka ………………………………………………………………………………………………………….

Data urodzenia …………………………………………………………………………………………..……………..
Adres zamieszkania, telefon …………………………………………………………………………….……………………………
Dane rodziców / opiekunów …………………………………………………………………………………………………………
	Środowisko społeczne


	Tak
	Nie
	Nie zaobserwowano

	Złe warunki materialne
	
	
	

	Złe warunki mieszkaniowe
	
	
	

	Brak dbałości o higienę (osobistą, otoczenia )
	
	
	

	Bezrobocie

Praca dorywcza


	
	
	


Uwagi , opis ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

	System rodzinny
	Tak
	Nie
	Nie zaobserwowano

	Samotny rodzic
	
	
	

	Rodzina wielodzietna
	
	
	

	Rodzina zastępcza, adopcyjna
	
	
	

	Wysoki poziom stresu ( powód )
	
	
	

	Brak wsparcia ze strony rodziny/ przyjaciół
	
	
	

	Przemoc w rodzinie, interwencje policji
	
	
	

	Problemy w relacjach w rodzinie
	
	
	

	Kurator w rodzinie – w przeszłości, obecnie
	
	
	

	Karalność rodziców – wszczęte postępowanie,  wyrok
	
	
	

	Pobyt w placówkach interwencyjnych
	
	
	


Uwagi, opis ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
	Rodzice


	Tak
	Nie
	Nie zaobserwowano

	Przewlekła choroba somatyczna
	
	
	

	Upośledzenie umysłowe rodzica
	
	
	

	Choroba psychiczna rodzica ( depresja, inne )
	
	
	

	Uzależnienie od alkoholu, narkotyków, leków, inne
	
	
	

	Inne dzieci przebywające w placówkach opiekuńczych / rodzinie zastępczej itp.
	
	
	

	Depresja poporodowa
	
	
	

	Niepokojące relacje rodzic – dziecko (rodzic unika kontaktu z dzieckiem, nie reaguje na jego płacz,  niechętnie bierze dziecko na ręce, nie mówi do niego )
	
	
	


Uwagi, opis ………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………………………..
	Dziecko
	Tak
	Nie
	Nie zaobserwowano

	Brak opieki lekarskiej podczas ciąży
	
	
	

	Poród bez pomocy medycznej
	
	
	

	Zaburzony rozwój psychosomatyczny dziecka ( do 3 roku życia )
	
	
	

	Brak regularnych szczepień, kto jest lekarzem prowadzącym, czy dziecko jest ubezpieczone
	
	
	

	Choroba przewlekła
	
	
	

	Zaniedbana higiena dziecka
	
	
	

	Dziecko jest głodne / wychudzone
	
	
	

	Nieodpowiednie ubranie dziecka
	
	
	

	Urazy fizyczne na ciele dziecka
	
	
	

	Tzw. Trudne dziecko – często płaczące, niespokojne
	
	
	


Uwagi, opis …………………………………………………………………………………….....................................................................................................................................................................................
	Inne dzieci w rodzinie
	Tak
	Nie
	Nie zaobserwowano

	Dzieci z różnych związków
	
	
	

	Partner nie będący ojcem dziecka
	
	
	

	Dzieci hospitalizowane ( choroby przewlekłe, inne )
	
	
	

	Dzieci niepełnosprawne
	
	
	


opracowanie: (w porządku alfabetycznym): Katarzyna Błaszczyk - Dyrektor Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Łobzie, Sławomir Budner - Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie 
w Szczecinie, Gabriela Flis-Niśkiewicz - Naczelnik Wydziału Zdrowia i Polityki Społecznej Urzędu Miasta Świnoujścia, Anita Grabska - Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie 
w Łobzie, Joanna Ingielewicz - Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie w Świnoujściu, Renata Karwowska – Wojewódzki Koordynator Realizacji Krajowego Programu Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie, Marianna Kołodziejska-Nowicka– Dyrektor Powiatowego Centrum Pomocy Rodzinie w Gryfinie, Gabriela Poniedziałek-Petruk – Dyrektor Miejskiego Ośrodka Pomocy Rodzinie w Świnoujściu, Teresa Swiridow – Miejski Ośrodek Pomocy Rodzinie w Szczecinie, Mirosław Woźniak – Dyrektor Ośrodka Wspierania Rodziny „Dom pod Świerkiem” w Białogardzie.
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KOMENTARZ DO PROCEDURY DLA OSÓB POKRZYWDZONYCH PRZESTĘPSTWEM STOWARZYSZENIA SOS DLA RODZINY W SZCZECINIE

Cel procedury dla Ośrodka Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem  (OPOPP)

efektywna, interdyscyplinarna pomoc dziecku i rodzinie w zakresie zatrzymania przemocy, ochrony przed wtórną wiktymizacją ze strony służb i najbliższego otoczenia oraz powrotu do równowagi emocjonalnej.

Podstawa formalna procedury dla Ośrodka Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem 

- ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu przemocy w rodzinie (Dz. U. Nr 180, poz. 1493 z późn. zm.),
- Jednolite Standardy OPOPP,
- Porozumienie o współpracy między OPOPP a innymi służbami

Kluczowe w procedurze kroki z wyjaśnieniem ich znaczenia

(1) uzyskanie informacji o sytuacji dziecka przez specjalistę OPOPP 
przez specjalistę należy rozumieć: psychologa, pedagoga, terapeutę, interwenta kryzysowego, prawnika lub innego profesjonalistę przygotowanego do pracy w Ośrodku. 

Informacja może być uzyskana drogą telefoniczną, elektroniczną, poczta tradycyjną lub w trakcie rozmowy osobistej w Ośrodku;

(2) uzyskanie informacji od dorosłego – świadka

przez dorosłego – świadka rozumie się każdą osobę, która wie lub podejrzewa, że dziecko jest krzywdzone (np. sąsiad, członek rodziny, znajomy rodziny, nauczyciel, pracownik służby mającej kontakt z dzieckiem lub rodziną)

(3) podjęcie interwencji – uruchomienie działań OPOPP-CPDK następuje wówczas, gdy sprawa dotyczy przemocy wobec dziecka. W innym przypadku sprawa zostaje przekierowana do innej właściwej instytucji, np. ośrodka interwencji kryzysowej.

(4) pozyskanie „niekrzywdzącego” rodzica/opiekuna do współpracy

„niekrzywdzący” rodzic/opiekun to opiekun, który nie stosuje przemocy wobec dziecka w sposób intencjonalny, może być dla dziecka wsparciem 
i reprezentować jego interesy

Współpraca „niekrzywdzącego”  rodzica/opiekuna ze specjalistą obejmuje:

· stosowanie się rodzica do wskazówek specjalisty (np wizyta 
z dzieckiem u lekarza, objęcie dziecka pomocą psychologiczną 
w Ośrodku, konsultacje wychowawcze dla rodzica).

· utrzymywanie kontaktu z Ośrodkiem

· podejmowanie działań zabezpieczających dziecko (złożenie zawiadomienia o przestępstwie, zadbanie o bezpieczeństwo fizyczne 
i psychologiczne dziecka) 

(5) Zakończenie sprawy następuje, gdy:

· w wyniku weryfikacji sytuacji dziecka zgłoszony problem nie został potwierdzony,

· założone cele związane z pomocą dziecku i rodzinie zostały osiągnięte

· sprawa dziecka i rodziny została przekierowana do innej służby / placówki właściwej ze względu na miejsce zamieszkania klienta lub profil świadczonych usług;

ZAŁĄCZNIKI

załącznik nr 1 

ANKIETA CZYNNIKÓW RYZYKA

	
	Typy
	Opis
	Komentarz

	1.
	Sytuacja

ekonomiczna
	Bezrobocie
	Czyje:…………………………………….............................………………………….....................………….

	2.
	
	Trudna sytuacja materialna
	

	3.
	
	Trudna sytuacja mieszkaniowa (brak mieszkania, duża liczba osób na małej przestrzeni, złe warunki mieszkaniowe)
	

	4.
	Sytuacja rodzinna 
	Wielodzietność
	Liczba dzieci: .....................

	5.
	
	Samotne rodzicielstwo
	

	6.
	
	Rodzina zastępcza
	

	7.
	
	Partner nie będący rodzicem biologicznym dziecka
	

	8.
	
	Rodzina adopcyjna
	

	9.
	
	Przemoc między dorosłymi w rodzinie


	Ze strony:……..................……….................................…………......................................................…….
Wobec:……………...................................................…………......................................................…….....

Od kiedy: .................................................................................................................................................
Formy: :……………...................................................…………......................................................……....
:…………….................................……….................…......................................................……................

	10.
	
	Przemoc wobec dzieci w rodzinie


	Ze strony:……..................……….................................…………......................................................…….
Wobec:……………...................................................…………......................................................…….....

Od kiedy: .................................................................................................................................................
Formy: :……………...................................................…………......................................................……....
:…………….................................……….................…......................................................……................

	11.
	
	Uzależnienia w rodzinie

 
	Jakie i kto: ……………………………………...……………………..........................................................…

Czy leczone? Jak? ..................................................................................................................................

	12.
	
	Nieletni rodzice
	

	13.
	
	Doświadczenia przemocy w dzieciństwie


	Ze strony:………………………...............................................……...........................................................
Wobec:…………………............................................................................................................................

W jakim okresie: ......................................................................................................................................

Formy: .....................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................

	14.
	
	Dzieci z różnych związków
	Komentarz: ..............................................................................................................................................

	15.
	
	Przewlekła choroba rodziców


	Kto:…………………..........................................………………………..................………………................
Rodzaj :…………………………………………............................................................…………................
W jakim okresie: ......................................................................................................................................

	16.
	
	Przewlekła choroba członka rodziny zamieszkującego z rodziną


	Kto:…………………..........................................………………………..................………………................
Rodzaj :…………………………………………............................................................…………................
W jakim okresie: ......................................................................................................................................

	17.
	
	Brak gotowości rodziców (dojrzałości) do podjęcia roli rodzica
	Komentarz: ..............................................................................................................................................

	18.
	
	Rodzice nadmiernie obciążeni obowiązkami zawodowymi
	Rodzaj wykonywanej pracy: ....................................................................................................................

	19.
	
	Trudny poród
	Rodzaj trudności: .....................................................................................................................................

	20.
	
	Brak opieki medycznej, szczepień dziecka
	

	21.
	
	Brak opieki lekarskiej podczas ciąży lub/i porodu
	

	22.
	
	Inne dzieci przebywają w placówkach opiekuńczych/ rodzinach adopcyjnych / zastępczych
	Które dziecko/ci: ......................................................................................................................................

Gdzie przebywają: ...................................................................................................................................

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

	23.
	
	Kurator w rodzinie
	Kto ma kuratora? .....................................................................................................................................

Powód: ....................................................................................................................................................

	  24.
	
	Rodzina pod opieką Ośrodka Pomocy Społecznej
	

	25.
	
	Karalność rodziców - wszczęte postępowanie/wyrok
	Kto: ..........................................................................................................................................................

Postępowanie w sprawie: ........................................................................................................................

Wyrok w sprawie: ....................................................................................................................................
Wyrok: .....................................................................................................................................................
Data wykonania wyroku:...........................................................................................................................

	26.
	
	Interwencje policji 
	Liczba: ..............................

Daty: ........................................................................................................................................................

Powód: .....................................................................................................................................................

	27.
	
	Konflikty w rodzinie
	

	28.
	
	Rozwód w rodzinie
	Data: ...............................

	29.
	
	Izolacja (brak wsparcia rodziny, instytucji)
	

	30.
	Rodzice


	Unikanie kontaktu (nie przychodzi na spotkania)
	

	31.
	
	Agresja w stosunku do dorosłych (krzyk, napastliwość)
	Ze strony:……………….......................................…........................................…………………………….

Wobec:…………………………………….............................................................................………………

	32.
	
	Stwierdzone zaburzenia psychiczne, choroby psychiczne rodziców
	Czyje: ………........................................………………...................………………………...................…….
Jakie: ……………………………………..........................................................……………….....................

	33.
	
	Zaniedbywanie potrzeb fizycznych dziecka 
	Jakich: ………........................................……………………………………….....................................……

Jak: ………........................................………………………………………...................….................….....

	34.
	
	Zaniedbywanie potrzeb psychicznych dziecka
	Jakich: ………........................................……………………………………….....................................……

Jak: ………........................................………………………………………...................….................….....

	35.
	
	Nieumiejętność radzenia sobie z zachowaniami dziecka
	Jakimi: ………..........................................................………………………………………...................……

Jak: ………..........................................................………………………………………...................…….....

	36.
	
	Nadopiekuńczość (wyręczanie dziecka w prostych czynnościach, nadmierne ograniczanie go)
	

	37.
	
	Niepełnosprawność rodzica
	Którego: ………........................................…………......……………………..................………..................
Rodzaj niepełnosprawności: ………........................................…………………………..................………
Stopień niepełnosprawności: ...................................................................................................................

	38.
	
	Brak dbałości o higienę (osobisą/ mieszkania)
	

	39.
	
	Brak wiedzy na temat prawidłowości rozwojowych dziecka
	

	40.
	Dziecko 


	Pobudzone dziecko (płaczliwe, ruchliwe)
	

	41.
	
	Niepełnosprawne dziecko (fizycznie, intelektualnie)
	Rodzaj niepełnosprawności: ………........................................…………………………...................…......

	42.
	
	Zadrapania, urazy, siniki na ciele dziecka 
	

	43.
	
	Chorowite dziecko
	Choroby: ………...........................................……………………………………..................…....................

	44.
	
	Zaburzony rozwój psychomotoryczny dziecka
	Krótka charakterystyka: ………........................................………………...................……………………..

………........................................………………………………………...................……..............................

	45.
	
	Zaburzony rozwój społeczny dziecka
	Krótka charakterystyka: ………........................................…………...................…………………..............

………........................................……………………………………...................…...................……............

	46.
	
	Faworyzowanie  dziecka/ dzieci
	Którego: ………........................................…………………………....……………...................……............

Formy: ………........................................………………………………......................………...................…

	47.
	
	Dziecko z alergią
	Typ alergii: ………........................................………………………………………......................................
Czy leczone:        tak            nie

	48.
	
	Niepokojąca relacja rodzic - dziecko (rodzic unika kontaktu z dzieckiem, nie reaguje na płacz dziecka, nie mówi do niego, nie uśmiecha się do dziecka, niechętnie bierze dziecko na ręce, ma niewielką wiedzę na temat swojego dziecka, wywieranie presji emocjonalnej, nie spełniające oczekiwań rodziców)
	Opis: ………........................................………………………………...................……...............................

………........................................………………………………………...................……...............................

………........................................………………………………………...................……...............................

………........................................………………………………………...................……...............................


załącznik nr 2 

KWESTIONARIUSZ  DZIECKA  KRZYWDZONEGO


Imię i nazwisko: ................................................................................................................

Data urodzenia: ....................................................................................................................

 Adres zamieszkania, telefon .................................................................................................

I. Wygląd:

	
	TAK
	NIE
	Uwagi, opis

	1) Brudne
	
	
	

	2) Zadrapania
	
	
	

	3) Zasinienia
	
	
	

	4) Oparzenia
	
	
	

	5) Złamania
	
	
	

	6) Zranienia
	
	
	

	7) Zwichnięcia
	
	
	

	8) Inne urazy (jakie?) .......................................................
......................................................................................
	


II. Zachowanie dziecka:

	
	TAK
	NIE
	Uwagi, opis

	1) Niespokojne, pobudzone
	
	
	

	2) Wycofane, zamknięte w sobie
	
	
	

	3) Agresywne
	
	
	

	4) Zaprzecza problemom
	
	
	

	5) Inne (jakie?) ................................................................. ......................................................................................
	


III. Formy krzywdzenia:

1) FIZYCZNE:

	Sprawca/y

(imię i nazwisko, stopień 
pokrewieństwa z dzieckiem)
	Rodzaje krzywdzenia dziecka
	TAK
	NIE
	Uwagi

(np. częstotliwość 
krzywdzenia, od kiedy trwa)

	
	Bicie
	
	
	

	
	Szarpanie
	
	
	

	
	Kopanie
	
	
	

	
	Ciągnięcie za włosy
	
	
	

	
	Popychanie
	
	
	

	
	Inne (jakie?) .............................................................................
	


2) SEKSUALNE:

	Sprawca/y

(imię i nazwisko, stopień 
pokrewieństwa z dzieckiem)
	Rodzaje krzywdzenia dziecka
	TAK
	NIE
	Uwagi

(np. częstotliwość 
krzywdzenia, od kiedy trwa)

	
	Pokazywanie filmów, zdjęć pornograficznych
	
	
	

	
	Dotykanie intymnych miejsc
	
	
	

	
	Stosunek seksualny
	
	
	

	
	Inne (jakie?) .............................................................................
	


3) EKONOMICZNE:

	Sprawca/y

(imię i nazwisko, stopień 
pokrewieństwa z dzieckiem)
	Formy krzywdzenia dziecka
	TAK
	NIE
	Uwagi

(np. częstotliwość 
krzywdzenia, od kiedy trwa)

	
	Zmuszanie do żebrania
	
	
	

	
	Zmuszanie do zarobkowania
	
	
	

	
	Brak łożenia na utrzymanie dziecka
	
	
	

	
	Brak dbałości o zabezpieczenie ewentualnych należności (alimenty, obiady, renta rodzinna itp.)
	
	
	

	
	Inne (jakie?) .............................................................................
	


4) PSYCHICZNE:

	Sprawca/y

(imię i nazwisko, stopień 
pokrewieństwa z dzieckiem)
	Rodzaje krzywdzenia dziecka
	TAK
	NIE
	Uwagi

(np. częstotliwość 
krzywdzenia, od kiedy trwa)

	
	Poniżanie
	
	
	

	
	Grożenie, straszenie (np. opuszczeniem, oddaniem)
	
	
	

	
	Zamykanie, izolacja
	
	
	

	
	Manipulowanie dzieckiem
	
	
	

	
	Obwinianie (np. za chorobę, niepowodzenie)
	
	
	

	
	Odrzucanie emocjonalne (np. mówienie i okazywanie wrogości, ciągłe krytykowanie)
	
	
	

	
	Pomniejszanie/zaprzeczanie wartości dziecka
	
	
	

	
	Brak uwagi, troski, zainteresowania
	
	
	

	
	Nadmierne wymagania wobec dziecka
	
	
	

	
	Nadopiekuńczość (nadmierne ochranianie, wyręczanie, blokowanie samodzielności dziecka)
	
	
	

	
	Inne (jakie?) .............................................................................
	


5) ZANIEDBYWANIE:

	Sprawca/y

(imię i nazwisko, stopień 
pokrewieństwa z dzieckiem)
	Formy krzywdzenia dziecka
	TAK
	NIE
	Uwagi

(np. częstotliwość 
krzywdzenia, od kiedy trwa)

	
	Niedostarczanie jedzenia
	
	
	

	
	Niedostarczanie ubrania, butów
	
	
	

	
	Niedostarczanie zabawek
	
	
	

	
	Brak dozoru nad wypełnianiem obowiązku szkolnego
	
	
	

	
	Niedostarczanie podręczników i przyborów szkolnych
	
	
	

	
	Nieodpowiednia higiena ciała
	
	
	

	
	Brak szczepień obowiązkowych
	
	
	

	
	Zaniedbywanie leczenia (kontrole med., leki, badania)
	
	
	

	
	Brak własnego miejsca do spania
	
	
	

	
	Bycie przez dziecko świadkiem awantur, libacji alkoholowych itp.
	
	
	

	
	Inne (jakie?) .........................

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


IV. Zasoby dziecka:

	
	TAK
	NIE

	Dobry stan zdrowia
	
	

	Umiejętność samoobsługi
	
	

	Umiejętność i możliwość rozpoznania sytuacji zagrożenia, zwrócenia się po pomoc
	
	

	Możliwość schronienia się w bezpiecznym miejscu pod ochroną opiekuna prawnego
	
	

	Inne
	
	


V. Osoby wspierające dziecko:

	Imię i nazwisko, adres, telefon kontaktowy
	Zakres pomocy, oparcia dla dziecka

	1.


	

	2.


	


VI. Stopień zagrożenia dziecka krzywdzeniem:

	Sytuacja dziecka wymaga:
	TAK
	NIE

	Natychmiastowej interwencji
	
	

	Pomocy materialnej: rzeczowej (odzież, obuwie, obiad i in.) oraz finansowej
	
	

	Pomocy psychologicznej (diagnoza, terapia, grupa wsparcia i in.)
	
	

	Powiadomienia Sądu
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Dokonywanie systemowych zmian w zakresie ochrony dzieci przed krzywdzeniem





Wzmacnianie i rozwijanie lokalnych zasobów (także instytucjonalnych) oraz sił tkwiących w społeczności lokalnej





Dostępność wysokiej jakości wieloaspektowej profesjonalnej pomocy dziecku i rodzinie (środowisko przyjazne dziecku i rodzinie)





Złożenie zawiadomienia o krzywdzeniu dziecka na POLICJĘ





Zawiadomienie dyżurnego w komisariacie





Przyjęcie zawiadomienia przez policjanta wyznaczonego przez dyżurnego o popełnieniu przestępstwa i przesłuchanie osoby zawiadamiającej w charakterze świadka (przesłuchanie powinno zawierać jak najwięcej informacji dotyczących krzywdzenia dziecka)





Ankieta czynników ryzyka krzywdzenia dziecka*





Pouczenie osoby zawiadamiającej o możliwości wniesienia o zastrzeżeniu danych świadka do wyłącznej wiadomości Sądu i Prokuratury








Nie ma bezpośredniego zagrożenia





Czynności w trybie 308 kpk**





Powiadomienie Sądu Rodzinnego; konieczność umieszczenia kopii wniosku w aktach głównych sprawy





Poinformowanie opiekuna o:


-instytucjach pomocowych


- instytucji opiekuna dziecka-ofiary przestępstwa instytucji opiekuna dziecka-ofiary przestępstwa





Przekazanie informacji komórce właściwej do spraw patologii �i nieletnich








Wszczęcie procedury  „Niebieskiej Karty”;


Przekazanie karty A przewodniczącemu zespołu interdyscyplinarnego 








Jest podejrzenie bezpośredniego zagrożenia





Zabezpieczenie dziecka (obowiązkowa konsultacja medyczna)





Poinformowanie o:


-instytucjach pomocowych,


-instytuji opiekuna dziecka-ofiary przestępstwa





Umieszczenie dziecka


np. u osoby najbliższej, w rodzinie zastępczej, placówce interwencyjnej





Przekazanie informacji komórce właściwej do spraw nieletnich i patologii





Udział w pracach zespołu interdyscyplinarnego





Niezwłoczne powiadomienie Sądu Rodzinngo; konieczność umieszczenia kopii wniosku w aktach głównych sprawy





Niezwłoczne przekazanie informacji do prokuratury





Powiadomienie zespołu interdyscypli-narnego





Pouczenie osoby zawiadamiającej o możliwości wniesienia o zastrzeżeniu danych świadka do wyłącznej wiadomości Sądu i Prokuratury (1)





Wyznaczenie 


kuratora


procesowego


(do reprezentowania praw małoletniego) (2)





Złożenie zawiadomienia o krzywdzeniu dziecka w PROKURATURZE





Prokurator informuje rodzica/opiekuna o:


-działaniach, które zostaną podjęte (np. poinformowanie OPS)


-instytucjach pomocowych (np. sieć OPOPP)


-procedurach przesłuchania


-instytucji „opiekuna dziecka-ofiary przestępstwa”





Zebranie informacji od zespołu interdyscyplinarnego (4)





Zebranie materiału dowodowego umożliwiającego przedstawienie zarzutów celem ewentualnego wystąpienia z wnioskiem o przesłuchanie dziecka przez sąd (3)





Podjęcie działań pozakarnych, m.in. zgłoszenie sprawy do sądu rodzinnego


(w trybie art. 23 kpk**), skierowanie wniosku o leczenie odwykowe. Gdyby nie była wszczęta procedura Niebieskiej Karty – skierowanie  wniosku do Zespołu Interdyscyplinarnego o zwołanie grupy roboczej (5)





Badanie psychologiczne dziecka, czy może uczestniczyć w przesłuchaniu oraz przygotowanie dziecka do przesłuchania, np. przez opiekuna dziecka-ofiary przestępstwa  (7)








jeżeli dziecko ukończyło 15 lat: przesłuchuje prokurator z udziałem psychologa; 





Jeżeli dziecko nie ukończyło 15 lat:


Wniosek do sądu o przesłuchanie dziecka w trybie 185a i b kpk*


Zalecane jest, aby prokurator prowadzący sprawę uczestniczył w przesłuchaniu małoletniego w trakcie postępowania przed sądem








Roztrzygnięcie w przedmiocie środków zapobiegawczych m.in.w postaci nakazu opuszczenia lokalu, zakazu zbliżania  (6)





Skierowanie do sądu aktu oskarżenia w sytuacji, gdy zebrany materiał dowodowy bez żadnych wątpliwości dostarczy podstaw do takiej decyzji merytorycznej





W przypadku wnioskowania o karę pozbawienia wolności z warunkowym zawieszeniem jej wykonania – złożenie również wniosku o orzeczenie dozoru kuratora i stosownych obowiązków wymienionych w art. 72 § 1 kk (8)





Powiadomienie dyrektora szkoły, który powiadamia wskazaną/oddelegowaną/kompetentną do tego typu działań osobę (np. pedagoga, psychologa szkolnego, nauczyciela)











Zawiadomienie właściwego Sądu Rodzinnego 








Zawiadomienie Policji lub Prokuratury 


o podejrzeniu popełnienia przestępstwa 





Uzyskanie informacji o krzywdzeniu ucznia�przez pracownika szkoły/placówki oświatowej

















W sytuacji braku bezpośredniego 


zagrożenia życia lub zdrowia ucznia














W sytuacji bezpośredniego 


zagrożenia życia lub zdrowia ucznia











W razie potrzeby wezwanie


 pogotowia ratunkowego








Zapewnienie pierwszej 


pomocy medycznej 


– pielęgniarka szkolna. 








wskazany/oddelegowany/kompetentny pracownik szkoły (np. pedagog, psycholog) przeprowadza


 rozmowę z uczniem doznającym przemocy w celu określenia ryzyka krzywdzenia. Informuje o koniecznych działaniach











Wezwanie rodzica


[ prawnego opiekuna ]








wskazany/oddelegowany/ kompetentny pracownik szkoły (np. pedagog, psycholog) wzywa rodziców [ prawnych opiekunów ] do szkoły.  Przekazuje uzyskane informacje. Przeprowadza rozmowę z rodzicami.








wskazany/oddelegowany/ kompetentny pracownik szkoły (np. pedagog, psycholog)


wypełnia Niebieską Kartę A.


Diagnozuje sytuację i potrzeby osoby doznającej przemocy- szczególnie dziecka.


Udziela kompleksowych informacji rodzicowi lub opiekunowi o możliwościach pomocy psychologicznej, prawnej, socjalnej i pedagogicznej oraz wsparcia rodzinie.











Przekazanie formularza Niebieska Karta A do przewodniczącego zespołu interdyscyplinarnego 





Szkoła wykonuje dziania zgodnie z powstałym planem.














Informacja zwrotna o podjętych przez Sąd działaniach





SĄD RODZINNY  





Zapewnienie możliwości podejmowania przez sędziego rodzinnego czynności nie cierpiących zwłoki poza godzinami urzędowania Sądu





Zgłoszenie z instytucji o sytuacji dziecka





Zwrócenie się o informację lub zawiadomienie jednostek pomocy społecznej/zespołu interdyscyplinarnego (wymiana informacji)





Zlecenie wywiadu kuratorowi zawodowemu





Jest bezpośrednie zagrożenie





Nie ma bezpośredniego zagrożenia





Sąd wydaje zarządzenia zabezpieczające dziecko (m.in. tymczasowy nadzór kuratora, tymczasowe umieszczenie dziecka w placówce, wydanie zakazu osobistej styczności)


i jednocześnie wszczyna postępowanie opiekuńcze





Sąd wszczyna postępowanie opiekuńcze





Sąd inicjuje pozaprocesowe postępowanie pomocowe (np. zawiadomienie pracownika socjalnego, opracowanie planu pracy z rodziną, odebranie zobowiązania do jego realizacji) oraz współpracuje z tymi instytucjami celem weryfikacji sytuaji dziecka 














Udział kuratora





Po wydaniu prawomocnego orzeczenia Sąd Rodzinny kontynuuje wykonywanie orzeczonych środków w ramach prowadzonego przez siebie postępowania wykonawczego





Sąd żąda od instytucji pomocowych sprawozdań a także inicjuje działania na rzecz zmiany sytuacji rodziny i dziecka (reintegracja rodziny)





Uzyskanie informacji o sytuacji dziecka przez PRACOWNIKA SOCJALNEGO





Pracownik socjalny wchodzi do środowiska


Zebranie informacji (np. ankieta czynników ryzyka krzywdzenia dziecka)1)





Jest bezpośrednie zagrożenie





Nie ma bezpośredniego zagrożenia





Powiadomienie Zespołu Interdyscyplinar-nego Niebieska karta A





Wniosek do sądu rodzinnego o wgląd w sytuację dziecka





Poinformowanie rodzica/ opiekuna o dostępnych formach pomocy i możliwości złożenia zawiadomienia o podejrzeniu popełnienia przestępstwa





Zabezpieczenie dziecka poprzez umieszczenie go poza rodziną 2)








Powiadomienie prokuratury lub policji





Powiadomienie sądu w ciągu 24 godzin





Powiadomienie Zespołu Interdyscyplinarnego


Niebieska karta A





Kontakt z innymi specjalistami w ramach grupy roboczej3):


- poszerzona diagnoza


- motywowanie rodzica do kontaktu z placówką specjalistyczną


- stworzenie, realizacja i ewaluacja planu pomocy





Kontakt z innymi specjalistami w ramach grupy roboczej3):


- poszerzona diagnoza


- motywowanie rodzica do kontaktu z placówką specjalistyczną


- stworzenie, realizacja i ewaluacja planu pomocy











informacja od dorosłego - świadka (2)





informacja od rodzica/ opiekuna prawnego








informacja od małoletniego –  ofiary/świadka





uzyskanie informacji o sytuacji dziecka przez specjalistę Ośrodka Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem – Centrum Pomocy Dzieciom Krzywdzonym (1)














podjęcie interwencji (3)





Pozyskanie do współpracy „niekrzywdzącego” rodzica/opiekuna prawnego (3)





Nie ma bezpośredniego zagrożenia dla zdrowia i życia dziecka








OIK, GOWR, Dział Wsparcia Dziennego, itp.





współpraca z innymi specjalistami w ramach zespołu interdyscyplinarnego (np. pedagog szkolny, pracownik socjalny, kurator sądowy, dzielnicowy) 





Specjalistyczna pomoc:


OIK, GOWR, Dział Wsparcia Dziennego, itp.





powiadomienie sądu rodzinnego 





powiadomienie prokuratury 





udzielanie specjalistycznej pomocy dziecku i rodzinie w ramach OPOPP-CPDK: diagnoza psychologiczna, interwencja kryzysowa ,pomoc psychologiczna dla dziecka i rodziny, konsultacje wychowawcze, warsztaty wychowawcze, pomoc prawna, asysta opiekuna ofiary przestępstwa





Jest bezpośrednie zagrożenie dla zdrowia i życia dziecka





Kontakt z „niekrzywdzącym”  rodzicem lub prawnym opiekunem w celu pozyskania do współpracy (4)





Powiadomienie odpowiednich służb w celu zabezpieczenia dziecka:


- pogotowie ratunkowe, 


- policja,


- dyżurny sędzia (np. ustanowienie miejsca pobytu dziecka, ustanowienie kuratora procesowego)


- ośrodki/kliniki chorób zakaźnych (prewencja HIV/AIDS)





Zamknięcie sprawy (5) 





Zamknięcie sprawy (5) 





współpraca z innymi specjalistami w ramach zespołu interdyscyplinarnego 





współpraca z innymi specjalistami w ramach zespołu interdyscyplinarnego (np. pedagog szkolny, pracownik socjalny, kurator sądowy, dzielnicowy)





Zamknięcie sprawy (5) 





pomoc opiekuna dziecka - ofiary przestępstwa  (m.in. przygotowanie dziecka i rodziny do przesłuchania dziecka, wcześniejsza wizyta w bezpiecznym pokoju przesłuchań, towarzyszenie dziecku na czas przesłuchania)








udzielanie specjalistycznej pomocy dziecku i rodzinie:  interwencja kryzysowa, diagnoza psychologiczna, pomoc psychologiczna dla dziecka i rodziny, konsultacje wychowawcze, warsztaty wychowawcze, pomoc prawna, asysta opiekuna ofiary przestępstwa





udzielanie specjalistycznej pomocy dziecku i rodzinie w ramach OPOPP-CPDK 





powiadomienie prokuratury 





powiadomienie sądu rodzinnego 
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� Widera-Wysoczańska, Mechanizmy przemocy w rodzinie. Z pokolenia na pokolenie, Wydawnictwo Engram, Warszawa, 2010, s. 146-147.


� Prezentowane treści dotyczące lokalnego systemu pomocy dziecku krzywdzonemu i jego rodzinie,  pochodzą z artykułu Olgi Brążkowskiej „Tworzenie lokalnego systemu profilaktyki krzywdzenia dzieci”, który ukazał się w publikacji „Pomoc dziecku krzywdzonemu w ujęciu interdyscyplinarnym” pod red. Huberta Kupca i Pawła Popka, wydanej w 2010 r. przez Stowarzyszenie „SOS dla Rodziny” w partnerstwie z Katedrą Pedagogiki Społecznej US i Gminą Kołbaskowo. 
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� patrz: M. Sajkowska (red.), Jak organizować lokalny system pomocy dzieciom krzywdzonym, Fundacja Dzieci Niczyje, Warszawa 2002





� Stanowisko Eksperckiego Interdyscyplinarnego Zespołu Operacyjnego w sprawie niesienia efektywnej profesjonalnej pomocy dziecku, Materiały konferencyjne „Pomoc dzieciom krzywdzonym” 4-5 czerwca 2009 w Szczecinie, s. 14.


� Standardy postępowania wobec dziecka doświadczającego przemocy stanowią zbiór wytycznych dotyczących udzielania dziecku pomocy w początkowej jej fazie, czyli na etapie podejrzenia, że małoletni może doznawać krzywdy oraz w trakcie rozmowy z dzieckiem i planowania pierwszych działań. Realizowanie tych wytycznych – z założenia – pozwala zmniejszyć ilość sytuacji, kiedy dziecko doświadczające przemocy zostanie niezauważone lub wtórnie zranione. Są one adresowane do tych osób, które ze względu na charakter pracy mają bezpośredni kontakt z dziećmi, czyli nauczycieli, wychowawców, lekarzy, pielęgniarek, pracowników socjalnych, itp. W Standardach znajdują się opatrzone komentarzem zalecenia pomocne przy: przygotowywaniu się do rozmowy z dzieckiem, sporządzaniu wstępnej diagnozy i notatek służbowych, podejmowaniu interwencji lub planowaniu pomocy i włączaniu przedstawicieli innych służb w pomoc dziecku i rodzinie. Więcej informacji o Standardach dostępnych jest na � HYPERLINK "http://www.sos.home.pl" ��www.sos.home.pl� w dziale Koalicja





� Kwestionariusz Dziecka Krzywdzonego został opracowany przez Beatę Kitę, Elżbietę Kucińską �i Joannę Judzińską w ramach Praskiej Sieci Pomocy Dziecku w dzielnicy Praga Południe Miasta Stołecznego Warszawy. 


� Program Opiekun dziecka – ofiary przestępstwa ma na celu poprawę sytuacji dzieci, które padły ofiarą przestępstwa i uczestniczą w procedurach prawnych – przesłuchaniach i rozprawach sądowych. Program skierowany jest do rodziców/opiekunów prawnych dziecka, którzy w ramach programu otrzymują informacje na temat obowiązujących przepisów prawnych, kompetencji policji, prokuratury, sądu oraz procedur przesłuchania. Z kolei dzieci uzyskują wsparcie psychiczne, a także są przygotowywane do przesłuchania sądowego (m.in. są edukowane o roli, prawach i obowiązkach świadka), źródło: � HYPERLINK "http://www.fdn.pl" �www.fdn.pl�. 


� ankieta została opracowana przez zespół Ośrodka Pomocy dla Osób Pokrzywdzonych Przestępstwem Stowarzyszenia „SOS dla Rodziny” na podstawie ankiety Fundacji Dzieci Niczyje.


� Kwestionariusz Dziecka Krzywdzonego został opracowany przez zespół Standard w składzie Beata Kita, Elżbieta Kucińska i Joanna Judzińska w ramach Praskiej Sieci Pomocy Dziecku w dzielnicy Praga Południe Miasta Stołecznego Warszawy. 
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