Procedura postepowania specjalistow SPPP w Mielcu w przypadku kiedy dziecko/uczen
werbalizuje mysli rezygnacyjne/prezentuje zachowania zagrazajace zdrowiu lub zyciu.

Cel procedury:

Zapewnienie bezpieczenstwa dziecku/uczniowi oraz wilasciwa, szybka i zgodna z prawem
reakcja w przypadku zgloszenia lub zaobserwowania zachowan zagrazajacych zdrowiu lub
zyciu (np.: mysli samobodjcze, grozby autoagresji, agresji wobec innych).

1. Zakres procedury
Obejmuje dzialania podejmowane przez pracownikéw poradni (psychologoéw, pedagogow,
terapeutoéw, dyrektora) wobec dziecka/ucznia, ktory:

=  mowi o checi popelnienia samobdjstwa,

= wyraza mysli rezygnacyjne (,,nie chce zy¢”),

= ujawnia zamiar samookaleczenia lub juz si¢ okalecza,

= grozi uzyciem przemocy wobec siebie lub innych.

2. Osoby odpowiedzialne
= Specjalista prowadzacy (psycholog/pedagog/terapeuta),
= Dyrektor poradni lub wyznaczona osoba zastepujaca,
= W razie potrzeby — zespot interwencyjny poradni.

3. Etapy postepowania

ETAP I - NATYCHMIASTOWA REAKCJA
1. Zachowanie spokoju i zapewnienie bezpieczenstwa uczniowi (izolacja od
potencjalnych zagrozen).
2. Zatrzymanie ucznia pod opieka — nie wolno zostawia¢ go samego.
3. Dokladne wysluchanie ucznia i sporzadzenie notatki sluzbowej, dopuszcza si¢
zapisanie wypowiedzi, w tym cytatéw, np.:
,, Uczen powiedzial: Mam dos¢ zycia, chce si¢ zabic¢ ™.

ETAP II - OCENA SYTUACJI I POWIADOMIENIE PRZELOZONYCH
1. Pracownik niezwlocznie informuje dyrektora poradni.
2. Wspoélnie podejmujg decyzje o dalszym postepowaniu, w zaleznosci od poziomu
zagrozenia:
= Zagrozenie wysokie — uczen ma plan, narzedzia, konkretng date,
= Zagrozenie umiarkowane — uczen deklaruje che¢¢, ale nie ma planu,
= Zagrozenie niskie — mysli rezygnacyjne, bez planu 1 srodkow.

ETAP III - POWIADOMIENIE RODZICOW / OPIEKUNOW PRAWNYCH
1. Niezwloczne powiadomienie rodzicow/opiekunéw prawnych — najlepiej
telefonicznie, dodatkowo sporzadzenie notatki stuzbowej z informacja od rodzicow, iz
zostali poinformowaniu o zaistnieniu sytuacji kryzysowej u ich dziecka. ss
2. Przekazanie informacji o koniecznoSci:
= konsultacji psychiatryczne;j,
= podjecia leczenia specjalistycznego,
= obserwacji dziecka w domu.

ETAP IV — W RAZIE KONIECZNOSCI: WEZWANIE ODPOWIEDNICH SEUZB



Jesli rodzic:
= odmawia wspotpracy lub
= nie odbiera dziecka, a zagrozenie jest wysokie
— wzywa si¢ odpowiednie stuzby:
= Pogotowie ratunkowe — 112,
= Policje — jesli sytuacja jest nagta lub uczen zagraza innym.

Uwaga: W takich przypadkach mozna zastosowa¢ art. 21 ust. 1 Ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego — pomoc bez zgody pacjenta, gdy istnieje bezposrednie zagrozenie dla jego zycia
lub zdrowia.

4. Dokumentacja zdarzenia
1. Sporzadzenie notatki stuzbowej przez osobe prowadzacg interwencjg.
2. Whpisanie informacji do dokumentacji ucznia (z zachowaniem zasad RODO).
3. Zarchiwizowanie pisma do rodzicow.
4. Jezeli zgtoszono stuzbom — opis sytuacji i decyzji.

5. Dalsze dzialania

1. Ustalenie planu pomocy:
= wsparcie psychologiczne w poradni,
= skierowanie na terapig,
* monitoring sytuacji (kontakt z rodzicami/szkotg),
= wspoOlpraca z innymi instytucjami (np. OPS, sad rodzinny).

2. Zwotanie zespotu specjalistow, jesli to konieczne (wewngtrznego lub

migdzyinstytucjonalnego).

6. Uwagi koncowe
1. Kazda interwencja musi odbywaé si¢ z poszanowaniem godnoS$ci i prywatnoSci
dziecka.
2. W przypadku dzieci ponizej 18 r.z. decyzje podejmuja rodzice/opiekunowie prawni —
chyba Ze sytuacja wymaga dzialania interwencyjnego.
3. Poradnia nie moze pozostawa¢ bierna wobec sygnatow o zagrozeniu zycia — brak
dziatania moze skutkowaé odpowiedzialno$cia prawna.



