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Povzetek

NorvesSka vliada se z nasiljem v odnosih z Dbl
casu so bili objavljeni alipoadanost kigpkdavsiven&in nacr
soci al mamegigpbnagiiobpeodnosi h z bliznjimi, zl ast:i k |
Namen porocila je podat:i pregled norveske za
blizZnjimi v zdravstvenem sektorju. Predstavl
vol jo bDttvanmj kbomoc¢, ki je na voljo povzroci

Ozadje porocila

Znanstvenaziskovalni center Slovenske akademije znanosti in umetnosti (ZRC SAZU) je

stopilvstikzBr gskim@C ntrom za raziskovanje in izobraz
(Brogset Centre for Resear chingapdvabtklucati on i n
sodel ovanju v projektZuteRPrepsthawaavi droldi avn
dejavnosti: smernice i n i'zTenelineckjmoektaj¢ a za zdr
priprava in izvajanje i1zobrazevanj za zdravs
sofinanciran v okviru programaNo&e&k e ga f i nan C n e g2814.meondmatar z ma 2 (

programa je SluzZzba vlIiade RS @aa razvoj in evr

Omejitve

V dveh poroc¢ilih (ZPtepoinavpyavinodbtaVpavana
bl i zwjzdiavstvenem sektorju’ in ‘“Zdravstveni
Brogset ski Center za razi sk o\atajirzlprad praglad pralkso br a z e
povezanih obravnavonasil@a odnosi h  lkivimjui mddraanikst veni h
spl oS8ne medi cheneza szoacsi Cail tnee pogoistoqrki akieni, kiseo | i ci j a
odzovej o na nasi | Boeietainadimainika, kot sb enakosbrhed gpolgmia, mi
marginalizacija, izobrazba in ekonomgkarazdelitewdobrin vpivajo na pojav nasilja v

dr uzhi203 K4 j ub temu sta obe porocCildi omej eni
NorveSkem na voljo Zrtve nasilja v odnosi h z
var st vapbe@aeatou o idudigadwgeenstitucije, ki se ukvarjajo s tem pojavom.
Predstak j en bo tudi Brgset ski model obvlIadovanj:

bl i zZnj i mi
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Prepoznava in obravnava Zrtev in povzrociteljev nasilja v odnosih z

bliznjimi v zdravstvenem sektorju

Uvod
Nasilje v odnosih z Dbliznji mi | ahko opredel.
druzini, drnasilewirgikmh partaesskin opgnesih, napad na zakonskega

partnerja/partnerico, zloraba intimnega partnerja/partnerice in nasilje v odndsih Zln j i mi

Posl edi ¢no j,e da&jzisvo olpakskad iomen| eni koncept.i
nacionale@ i n kul turne kontekste. V tem porocCilu
bliZzZnjimi’, ki vkljucduje nasilje do otrok, i
|l ahko tako povzrocCitel]ji kot tuddinnasilgdoe) , na

drugih oseb v druzini

Nasilje razumemo kot *‘vsakrs$no dejanje, ki |
poSkodbe, DbolecCine, strahu anaiediriekajpjoesvgjia dr ug
volji, alipasetejosesi t a ki mi dej anji kmare'pri(eldealdad,a 250 000 )i

vkl jucuj ei ®lpriknrto ekanomsko $materialno) in spolno nasilje.

"OGOEkEe #A1 OAO UA OAUEOET OATEA ET EUI AOAL/

NorveSkmnegmanaltne centre za razi &kiov@asijli atnr
psihologiji: Bergen (Helse VestPslo (HelseSg #dst) in Trondheim (Helse Midbg Nord).

Br gsskeit Center za raziskovanje i n |\veptbtmeaz ev an|
bol ni §ni ¢Tondheimu. Raziskovalni center je odgovoren za raziskovanje in razvoj

na podr o | sihiafrije.Njegowiragiske/almmo d r sw 6édera in obvladovanje

tveganj, tveganjppovezana s huj Si mi obl i kami dusSevnih
spolnosti in spolno nasilje ter nasilje v od
mul tidisciplinarnem okolju in ga sestavljajo



znanjinase j i h podroc¢jih raziskovanj a.



-

0zaOAHé AT EA EAOITTOO0E 1T TAOEITEO O T A1T1 OE
perspektiva

MAET EEE DPOE OPI DPOEEAI ATEO U 1T AOEI EAT O 1A

Zgodovinsko gledano je spoprijemanje z nasi.l
tematike, ki je prvenstveno ni obravnaval javni sektor (na primer obravnava v okviru kriznih
centrov in prostovoljskih organizaciij), pres
razvoj je povzet spodaj:

1977VOsl u je vzpostavljena prva krizna |linija
1978VOs |l u se odpr e pr vimenovarQaraillk i krizni cent el

1981:Ustanovljenajgor va dr zavno f i naocentiemariare lingele&ea ma z a Kk

pomocC.

1983:0bjavljen je prvi medhinistrskiakcijskin a CTiitakk mot kvinnemishandlindJkrepi za
borbo proti nasilju nad Zenskami].

1988:Dopol ni | a, K i se v Kazenskem zakoni ku nana
primere nasilja nad sedaw/-im ali nekdanjyo/-im soprogo/soprogom ali

partnerko/partnerjem opredelikotp o u r a d n pregdngivo Hejanjes t i

1991:UstanovljenojeNore S k o z dr u Z e n jkevnkorganzacijatza kdzeent r o v ,

centre.

1994:Ust anovl!l j eno | e krdvad oogénizdcifaea kezae céneen s k e ,
1995:Sprej et je Zakon o prepovedi spolnega poha
1996: Wstanovljem j e svet paakbk ntvihddiakj.2a b a

1998:0Objavljenj e pr vi akcijski nac¢rt o prisilnih po

2000:Objavljen je akcijskn a ¢ rt Nasi | j e -2008@ oldznetrkégnkex 2000- 2 0 0 0
2003).

2000:Objavlienj e ak ci j sjkotismpaod rnte neua pbochab !l j anj u Zensk



2002:Uvedena je shema, po kateri naj bi koordinatorje za obravnavo nasilja uvedli v vseh

sedenndvajseé i h pol i cinjas kNiolr veelkSrkoezrn. i h
2002:0Objavljen je akcijskn a @bribviena iniciativa proti prisilninporokam

2003:V ¢ | e n Zak@aoXkazenskih postopkije vzpostavljena zakonska podlaga, da se
osebi prepove obiskovanje lastnega doma.

2003:0dboro nasi | |
nasilje nad zens kNQUI2008: 31Reattenitil @tdiv uten vwld. Menasi h  (

vold mot Kkvinnkr i nbPre relasjoner

u nad zenskami objavi porocilo

2003:Zakon prepove prisilne poroke
2004:Spreje je Akcijskin a @mrto t i nasilju v druzini

2006VTrondhei mu je kot triletni pil otni proj el

kaznivih dejan;.
2007:V Hamarju in Bergenu sostanovljengr ve Ot r osSke hi Se.
2007:Spr ej et | etpmtkpcsinimsplrokanm(200&011)

2008Komi si ja za vprasSanj ebegeksdgahjant pptrebpo b j avi p o
delovany za bg proti posilstvom ROU 2008:4 Fra ord til handling. Bekjempelse av voldtekt

krever handling

2008BToCka obrja¢e aAk Sipjr phi@trnamrasi 201L) v druzi ni
2008 Sprej et je Akpmotipokinemacpiohadl|ldf@Eh) u Zensk
2010:1.januarjaz a CveljatiZ&k on o obc¢i nski h kriznih centrilfhf

2010:Dopol ni I a k Zak on ypovedo wako uparabtdinasijainst ar Si h p
zastrasSujocega al.i za otroke neprijetnega ve

otrok.
2012:Sprej et j e pAkodiij snkaisingcdur tv druzi ni (2012) .

2012:rejet je Akcijski nacrt za boj peask pri
(2012).



2012: D r ej et | ertpdtkposilgtvenk(R01-2A044).

2013:1. januarja zacnejo veljati spremembe zak:t

elektronsko ndzorovanje prepovedi stikov.

2013:0Objavljen je Akcijskin a o to t i prisilnim porokam, spol n
hudim omejivam svobode mladim osebam (2620816)

(Vir: Meld.St.15, 20122013)

Politi¢ni vidiki nasilja v odnosih z bliznjimi

Nasijevodnosinb | i Zjn¢g i mémati ka, v katero je avkl juce
pravosodje je odgovorno za koordinacijo vilad
proti nasilju vopdedsi henmi bikrmigirpakcipsgilo socCi | , b

nac¢rtov.

8. marca 2013 je bila predstavljena bela knj
Preprecevanje in boj proti n Meddi St. 150(20%2013nt i mn i
Forebygging og bekjempelse avvoldbr e r el asj oner .)).Beetknjigeandl er

pripravljajo ministrstva, v tem primeru Ministrstza pravosodije in javno varnoBela

knjiga je dokument, ki ga norvesSka vlada pre
kat er em Zz enformiraii alirolnjarmrazpndjati, ne da bi se na to vezalprememba

zakanodaje ali skupna resolucija. Bele knjiggebujejo predloge zarihodnjepolitike ali

poroc¢i | a pmvnaestintai vdnod sotCiemem podr oc€j u.

Bel e knjige pogemitmmististevivpodedovanjjpso | i sli ¢ b m vodst

Nimajoavtorstva saj j e njihov namen i zrazitd.i uradno

Preambul a Bel e knj i gretinasiljyvingnmih edbosiBeagglagieB i n b o]

tem porolilom parl amentu vliada uvaja razprav
i ntimnih odop8yiesbp.r e§oertoe| iulkr epe in zalrta pri.l
bovsakk om podrolje varnost. I. Svdl& pred nasilemje k at er en
temel j ni predpogoit evxaimagia itow,sadmolech&koi Igi vi



Por ocCi | pekaypodphglayij:esedmo poglavje obravnat@itve kijihnzr t vam nasi | |
nudijo zdravstvene in skrbstvene sluzbe, o0osm

obravnava sta na voljo poapordo ®ICt ail,j &km rmgas iolpji

knjiga, je bil o namenjnmokollosen/ndlijomavevrov))onov nor v
Akci jski nacrti vsebujejo najpdmdtipasiuenkr et ne
odnosihd I i znj i mi .i Vhadnii a&cnbplsika njui nvi opdondorsa bhn ez,
opredeljujejoposebne i | j e, ki jih vlIiada v svojem mandat

medministrski dokumenti, ker obravnavane teknai s odi j o p o dminististp@ v Or no s

Prvi akcijskin a @motinasiljuvodnosinb |l i znj i mi je iz |l eta 1983.
zapisano:

eOdgovornost javnosti je, da napmdmpngemaiad gen:
da se poskuga vplivat:. na procese, ki oprede
moramo, da se bo politika, ZKuvajbal & nmaanjrgadlai |lo

podrol jkdl iikorbgzemalh¢ gmd@gnemj egovo pojavljanje

nag pravni sistem in vzpostavl jetadi moraj o bi
povzroliteljem. Kot podd odgreskaminegmr a d ev @rs
povezana z enakostjo med spoloma, dra@ginskim
(Mi ni strstvo za socialne zadeve, Ministrstvo

zadeve in upravo, 1983

TocCka prel ommamtoAkicinjasskiil j-2011yje bil prw akgijskim a §v2t0 0 8

katerem je opredeljen naslednjicéSpi r al o nasilja bomo zaustavi
obravnave za povmmporlagredm eo mwalsaddgvaanj aski aze, Kk
Center za raziskovanje in,dozaeabgiegiaugange v f o

e

podr.olRraogr am eld g ep mmaznmadljjadt t rear unlaitli ebvladdvan@a | i n o\

nNji hovilheltoegparvi. ¢cr az$i rj anj ur awrgia Spejdagja taerkaa n(a
¢

porocil a, ki opi suje program obvladovanja | e

Akci jski nacrti veebhapgpkonr k®djoiklpemanpendkvapj e
kompetek e, pomocC i n obr atermadsehqjno sodelamesirk i pregon
koordinacija.



NajnovejBa&kakdi vshit en vold. Handlingsplan mo
2017) Zi vl jenje breapmwsil jnasi Akai vskliruzini] |j
Akcijskina g ret pri pravil o $Sest Mirnistisivezapravosedign ki j i h

predlaga 45 ukrepov Z#j proti nasilju v odnosin | i Z nj i mi

Zakonodaja

Cl e n azehgkeg&zakonika obravnawasilje in zlorabo v odnosihkzl i Znj i mi . Zako
bil nekajkrat spreenjen, ¢l en 219 se sedaj gl asi

nLl @1.Vsak oseba, ki z, onejevargem jsvabude, naspjemi ak 2 drugim

krivilnim dejanjem hudo in vel krat sl abo rav

a) s svojimsedanjim ali nekdanjim zakonskim partnerjem/partnerico,

b) s sorodnikom/sorodnico svojega nekdanjegaatianjega zakonskega

partnerja/patnerice vravni vrsti,

c) s sorodnikom/sorodnico svojega nekdanjega ali sedanjega zakonskega

partnerja/patnerice vstranski vrstj

d) katerokoliosebo v svojem gospodinjstvu

e) katerokoli osebo, za katero skrbi,
se | ahko kaznuje z zaporno kaznijo do gtirih

L e gfde@ravnanje hudo ali oseba zaradi takega ravnanja umre ali ima hude telesne

posledice in posledice za zdravje, se povzro
odl ol anj ugrdoradvngrej é@iHwdo, se posebna pozorno
ravnanje trajalo dolgo in ali Sso prisotne ok

pomaga ali sodeluje pri takem kaznivem dejanju, je lahko obsojena na enakaambgoo

kazen. ¢

V. odlocCituwvi Nor vesS k edDE-1426A)0 vjnee gbai |sao dSi eS Coak r(eHoR

otrokovih pravicv primerih nasilja v odnosihlz | i znj i mi . Otrok, ki je p



i ma pravico do neodvisne pr avastepnikaanS i t e, med

odsSkodni ne.

Kateri akterji s podrocja zdravstva so udeleZeni pri prepoznavi in obravnavi Zrtev

nasilja v odnosih z bliZznjimi na Norveskem?

Obc¢i ne mor aZakenom o Zitavstaedilnin skrbstvenih storitzalgotoviti,da

vsakdo, ki v njih prebiva ali senjih nahajadobi ustrezno zdravstvemo drugooskrbo.
Zrtvaminagi bjyab v ombrbitzagotovjea strokovhanzdravetiena
oskrba(Mel d. St . 15 Forebygging ogebekpDempbalnel a

leve (20122013)[Pr eprecevanj e in boj proti mnmaPeilju v
potrebi jih jetrebanapotiti k specialistonSk r bst vene i n zdravstvene s
in zlorab so odgovornost obc¢in in regionalni
No r v edsaksbveno praksp r i prepoznavi I nvodnosihzebM i @wnij 1 2t e

opredeljujeta dva pomembna zakona: Zakonrawtvenem osebj{Helsepersonelloven;
LOV-199907-02-64) in Zakon o pravicah pacienfRasient og brukerrettighetsloven; LOV
199907-02-63) Ministrstva za zdravstvene in skrbstvene staribet i t ev del a med o
ravnijop o ma i s p e ¢ i ardvstvenimi gtonitvamkimbpd da na obci ns ki r
na voljg temelji na strokovni oceni kompleksnosti, pogostosti in stopnje resnosti

posameznega primergp® ci al i st i storgve abskegap sonatske medicino,

sluzbe za duSevno zdravje in i rmdraede sci pl i na
odvisnosti gl ej Zakon o speci al i-Ra}negleddnhtoatigr avstver

primer povezan z nasiljeralorabo & drugimi razlogiza obravnavo

Na Nor wsakdéimaali bi vsajmoralimets pl oS nega zdravni ka. Ko

poig@mesan, en s pl o,&dnavnik argentaevmedicke | i centri za Zr
napadov in zlorab pogosto prvi stik s strokawmi s | uSZpbl aondin i jemator av ni k

odgovoren zacenopotrelp o nadal j nj i zdravstveEpiebrms Robi i
special i st i Cpacentodbp aatvenra vike , u tor eznemu i zvajalc
bopotrebnpt udi v okrozno psihiatric¢no bolnisSnico
prakseObravnavaotrok ki so dozi vl jali,zmadadielvjae sipre/ca lail i

strokovno znanje in jo zato morajo opraviti ustrezni specialiststop do stroavno
usposobl jenega specialistic¢cnempodexajakch zd

10



podroc¢ji h Notrevzeesrk,e 4 athdkkose pojavlja potreba

zdravstveni mi sl uzbami i n po prenosu strokov

Klinike zajavnozdavj e (primerl jive z zdravstveni mi do
S 0 z a Gapromecijpizdravja inagotavljanjprev e nt i v e noodoenéini c am
mladostnikom do starosti 20 lr njihovims t anriréskrbnikom Vse obc¢i ne na N
S0 z&onsko zavezane zagotoviti omenjene storitve. Njitetgatvemorajo bitimedsebojno

povezane irskrbetimorajoz a f i zi ¢no i n duSevno zdravje otr
d r u.Za storitve pokrivajadravstvene preglede, cepljg@nobiske na domu, farmiranjeo

zdravju insvetovalnalejavnosti Ne glede na resnost zdravstvenega problema, iskanje

p o mu tel ustanovahajn e b i bilo tezZavno, njihove stori
Omenjene ustanove imajo sthnhk Kowveéniagapmot r ok

l ahko pri odkrivanju pr iotokterpomagae inilsjkaama &k ino

dozi vl j gr zagotadjanju pojrebne zdravstvene oskrbe.

Psi hosoci al na p o dapadelilaovbh dienaum 2508V g mcCivjtea vz a
psi hol ogov Vv i zvajanj e.Nanatja bil akiepitilpreverdivhaim st v e ni
psihosocialo podporo prebivalcenPsihologi bi lahko imelpomembno vliogo pprepoznavi

nasilja v odnosin b | i Zz,prj superviziji drugega strokoxega osebja, hkrati pa bi imeli

pregled nadtem,kaepodpor ne storitve so na voljo v nj

Storitvena domu, kot so obiski zdravstvih delavcev na domu, bi lahkomagalezlastipri

odkrivanju in zasS8c¢iti nosebekgvanosimh dokdtenitpso n, ko't
lahko nasilni tisti, kijimnudp s kr b. Ta ukvReformg kempetenc 2045k | j u € e n

Osebe z izkmédppol ahkolfjazave pri zobozdravst
bela knjigaDostopnost, kompetenca socialna enakost: zobozdravstvene storitve v

prihodnosti St.meld nr.35 (200&007) Tilgjengelighet, kompetanse og sosial utjevding

Framtidas tannhelsetjenesjek i d mdjse€ @qQt o v i , zdrRvie koimustnej e
votlinepri osebahkisod o Zi vel e mucenje al. zl orabo. Posl
zobozdravni kov in psihologov, K i na,j bi preg

ali zlorab in trpijo zaradi odontofobije (stnapred zobozdravniki).

Centri za Dpradeljeni kobadsavstivgnastostaey, katere posebamen je
zagotovitip o mosébam, ki sd o0 Z i spahé A®rabe ali nasilje v odnosihlz| i Z«r j i mi
(Veilederom overgrepsmottak 2007,1S148fapot i | o gl ede centrov za

11



izdaINor vesKki di r e Namer jazhojezihmegatiznekrr aavt jkeo)r o¢ ne i n dol
posledicenasilja Ti centri so financiranw e Ci soma rmani Ccepcav se jih v
v urgentnih enotah | i bol nD&Inho ca ht a k $ ntakdhprimaenn kot i h v k| j u.

S p e c i aZagomwujanjé zd@vstvenih storitevt udi vkl jucenost polici

Drugi viri pomoci za Zrtve nasilja in zlorab

NorvekB8kzni centri so sprva nudil:@ pomoc¢ | e 2
b | i z.fegvikriemi cener je bil ustanovljen leta 1978p danes (2014) jih je po celotni
NorvesSki ze 46.

Storitve kriznihcentrog 0 vecCi noma namenj ene gzkesalslkam i n n
Zrtve ekonomskega, fi zi ¢nega soragehcadlidrugshpol nega
druzinskih ¢lanov. Storitve | ah jghdod&pisinost i j o
porocili, ali paodEeta20D%krimi cenei nudip tudi podporgiod i | o .
zatocCi SCe zenskam,udhkialisda | 2r ti ze&k otrri gacvaanre] & az plr
Januarja2010jpacel veljati Zakon o s.Stmkrzakonanje ob Ci n
bila odgovornost za tovrstne centre prenesen

vintimnihodnosihpd t akr at prav t ako ItehbektovCd eindat elj d np

2 dol o ¢ adkana in webmaoskrbe, j morajo nuditikrizni centri:
el | e:mManien zakona

Namerzakonaje zagotoviticelovitoo s kr bo v kri zni h centrih za ¢
grtvevadacssiiecbj agnj i mi al i p a kijpotrabujejo snetbwanjdalie m gr

varno zalasno namestitev

Uporabni kom naj centri nudi j ougomopdtigiomimb , v oden

sl ugbami

a. krizni center ali enakovrednovarmoza | asamest i tev, ki nae brez
vseleto in 24 ur dnevno,

b. r ezpl alne dnevne storitve

c. celoletnoin24urnot el ef onsko | inijo za pomol , K i n
d spremljanje tudi po nastanitvi, gl ej | I en
Obl ine ©bi mor alze upl b e tvia pasepnifpotnap  kienaraleh
zagotoviti, da so otrokove pravice, ki so

12



Zakonzahteva, d@ b ¢ £ n £ waailjp zagotovijo celovito nadaljnje spremljanje s

koordinacijo storitev, ki jih nudijo krizni centiin tistih, ki jih nudijo drugi izvajalci

storitev pomocCi za zrtve, vendear ne&kajembgo
priprad | o oeb Caikncsikf ske nac¢rte, hkrat.i pa vecina
mrez med posamezni mi izvajalci, nimajo dol
sodel ovanja, nudenje storitev pa je vecCinol

Podporni center za apada(SViSOy nédes heami jBr s poé h a (
zasebna fundacija, kiridobivaj avna sredstva s szdrastwenh dr zZ av e
oblasti. SMI SO skr bicijinzaoathjaospanizioralmzZ i r j anj e i |
opozarjanjem na dr u Zijomaregp k ttray, dasenspokne zlorakoi | ahl

opravi Cuj e.

SMISO nudi posameznikoim posameznicappodpor o za s aeaipomoc¢ pri
travme inpri nadaljnjin korakih Cent er nudi n napokn@gpni azne pr og
potrebna. Storitve 0 b r e z p | a ¢ gieporamiki sdzavezani kizaugnogii

podat kov i n mhalé¢e¢mropti orgadikdrdnsaregionalrimt r o v ,
deluep gl ede na smernice, ki jih vsakoletno p
socialno vkljucCend®2st v obliki Okroznice Q

Diseminacija

Leta20@6 j e vlIada uséemmevizta NowdiesS&inasilja in
(Norwegian Centre for Violemcand Traumatic Stress StudieNKVTS). Naloge centra

vkl jucduj ej o r azioshk cavamigajenjsietovanjeNKWTS jaziskuje
nasilevodnosihnb |l i znj i mi, njegove posledice, metode
povezane ukrepe posredovanja

Mr

Da bi povecala raven,jkommpeatversd& an a | taedm {d cedrao &
Regionalnih entrov za nage, travmatski stres in samom@tegional Resource Centres

Violence Traumatic Stress and Suicll&®kVTS). Namen centrov j e ponudi'tt
storitve z dvigovanjem ravni kaeekipiet enc i n iz
agencijamim r aimi ravntiradministrativnega aparata. Centri nudijo storzve

povecanj e kompieudsmananje gledbisevénihstoatevjin organizacij, ki

delujejo na tem podrocj u.
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Klini¢na praksa na Norveskem: primer

Univerzitetna woTmnos dh eiam@ima staDda@neosmoEkd, ko
se izrazi zaskrblienost da | e d o |lauddswmikizpostavljenkhudarhanemanjanju s

strani starsev, trpincenju in/ali spwl nemu n

Zzrtev spol ostepkido opisasivtem pogiav P

Zanemarjanje, trpincenj eRetnmgsinjpforr aba otr ok i n
bekymringsmel ding, utredning,[Nadvoeilmaand!| i ng og

obvescanje o zaskrbljenosti, pregledih, zdravljenju in interdisciplinarnem spremljanju]
Pripravila: Otroska klinika, BolniSnica St. Olav

Te smernice so del standardne poti pacientov (glej doku@@énta nd ar di sert pasi e
barn og ungdom hvor det er bekymring for omsorgssvikt, mishandling eller overgrep

[Standardne popacientovza otrokein mladostnike v primerih zaskrbljenogaradi

zanemarjarg, t r pali alarademotyoka)). Socialna pediatrijg k | j uCuj e nudenj e
pediatri¢énih zdravstvenih storitev za otroke
zlorabo ali zanemarjanj@ oblikovanjemedicinslo-f o r e nozened mjieovem primeru

Sodelovanjes oci al ni mi s | u z pdiayoin ostaimidelh Zlréavistvtenegao t r o0 k

sstemamaklju ¢ no vI|I ogo pristortkragot avl janju teh
Namen in obseg

Namen smernic je zagotoviti ustrezmce d i adskrbo Zarowoke in mladostnike.
Namerene so osebju, ki dela z otraki mladostniki, pregledamni in obravnavami na
OtrosSki k1 ini kbol miSka@livekiohrdvnavadtdokstade mdjkot 18

let. Smernice veljajo za otroke in mladostni&re manj kot 18 let, ki so paoie | Otroske
klinike zaradi zaskrbljenosi povezavi Zz zanemarjanjema tropi.l
otroke in mladostnikeki sov. Ot rklmiKokn@poteninapreglesl st r ani onainanj i h

podlagiugot ovl jeni h pedrano¢j &i seegajoenpedi atrij e
Odgovornost
Spl osSno odgovornost nosijo vodje klinik, vod

Obveznost prijavljanja
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Vsak zdravstvenidelavema neodvi sprjavtidgolczmdbs®i m sl uzbam za
vsalo zaskrbljenostda je otrokstar manjkot18lepodvr zen nasil ju, spolr
z ane mar jzdravgtvani del@/estemelieno sumi, da se bodo pojavile nave $,i t v e

mora obvestitipoliciqg dol Znost zaKapzempskiCiztakonigkejpogl a
139.

V primeruzanemarjanjgnor aj o biti st ao Spriskawbwini Xocioblvmeis
z a S C i t\oprimeril, lo bbstaja zaskrbljenastradi nasilja | i zl orabe, je sp
pravil o, da st ar § préderdemdobvedsiocniad mi dbwe IZdniza

ali policije.

Vodja klinike in vodja oddsepriknarprijaopolaijia bi ti o
Vodja enote morapravtakot i o b v e § ¢ e n zaskrbpjenastmagadiiottoka k o s e

spododiigi m pristojnim sl uzbam.
Opis nalog: Posamezni zdravstveni delavci
Obvestila socialni sluzbi za zas¢ito otrok

Pomembno je, da se razlikuje med primeri, ko je prisoten¢ an s u m,impaimezr,l or ab o

ko je zlorabaleedenz med wmpZzoakbv za zdr &awedti keane etCe hav @
nejasnih. V takih primerih jerebadelovati previdno ter se posvetovai® ci al no sl uzbo
zaSCi tpredemse izda &bvesi | o o zaskrbljenosti. Odl ocuj
nujnosti, jestopnjatveganja za nadaljnje resne nasilne incidenteP r i sot nost hudi h

predstavlja visoko stopnjo tveganja.

1 Obvestilo o zaskrbljenosti mora biti posredovano sociakiimu Z bam za zasSc¢ito
vedno, kge prisoterv e ¢ kot nejasen sum zaposhodldenj e,
1 Osebje lahko razpravljaoprimersso ci al ni mi sl uzbaadi za zasSCcCi
izpostavili otrokovoime¢ e i S¢e nasvet adgifoendlee pijavejaipe obve

tem, ali in kako nage obvestotrokoves t ar Se ozi roma skrbnike.

T Star §i mor aj o biti olvdstopaslié@nesnoic ioaltneimm sd au Zjbea ni
zaSCi tToebasd jeizogibatr az kri vanju podemdinosti o0 sul
skrbnikompre den se obvestil o posSl j e.Ssaianim!| ni m s

sl uzbami z ase jetrabadbgovontiglede tegakje, kakoin kdo bo obvestil
starse. ObvesScanje star Sev madalgjihmostdpkov opr av |

in preiskav.
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T Vsi primeri, kjer so opravljene medicinske
vodi jo do jashihjerakbj uc¢ kb mnaaodit prigvijgnir i S1 o al i
socialnim sluzbam za zascito otrok.

1 Primereotrok, ki so sprejeti zaradi prekomerne intoksikacije irdlah k r S ne k o | i

intoksikacije (posebej v primerin e ¢ k rspréjempyh, s amopodikodovanj a

izkazovanja hude vedenjske motnpgmordatrebap r i j avi ti soci alnim sl
otrok.
1 Otrociki so sprejeti zaradi nakljuc¢nih poSkod|

nadzor a ,sollahko zppsta®ljeni zanemarjanju. V teh primeritrgbapremisliti
oizdajiobvestilgpr i st oj nim sl uzbam

T Poleg pisnih obveptizHrpvepoeotatel avdC, soali
otrok obvesti neposredno preko telefona ali osebno, da bi osvetlil dogajanja in ocenil
stopnjo tveganja v otrokovem primeru.

9 Zdravstveni delavdmajoind vi dual no d ol Kljunbdest je pnekzjihav | j anj ¢
primerih koristno, da se o primeru pogovorijo z neposrednim nadrejenim ali z drugo
osebo,kiimaz k usnhegaspodresedgdbholpredenzdaj o obvest
zaskrbljenosti.

1 Vodstvooddelka morabito b ve S ¢ erkoo vwseednoz,daja taksSna obve
Opis nalog: Posamezni zdravstveni delavci
Prijavljanje policiji

V. nekateri h pri mernpred prijaww ograviipgswetrs oaidij@ d |vooc, u jdoac is e
dejavnikstopnje nujnosti takega posvégatveganje za nadaljnjo izpostavljenost otroka
resnim incidentomPr i sot nost hudi h posSkodb predstavlja

Prijavitelj mora policiji prikazati realno sliko resnosti summn o verjetnosti, do katere
pridemo ngpodlagi medicinske@med a poSkodbe ni majo nobenega

vzroka.
Osebje se lahko posvetuje s policijo glede posameznega primera, brez navajanja imen.

Prej kose stopivstik spolicio bol j §a je | ahko preiskava. Us |

pomembna za z as$s ¢duditotook med &gltnis precesséne vk ot
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C a kesamo na tiste rezultate pregleda, ki ahkmor ebi ti spremenijo zak

policijo, laadlo. naj bi se Se n
S policijose jetrebadogovoritiglede tegak d a | i n kako bodo starsi ol
dadamost arcSem manj priloznosti, da sderposvetuje

odstranijo morebitne dokaze.

Vi §j i svet oynakatemjeoaok spiepted rk upedi at r itabiii oddel
0 b v e & preelerse obvesti policijoV dnevnih urahe trebaobvestiti tud vodstvoklinike

in oddelka
S policijo jetrebav z d r Z e wnadtpotekant preiskave.

Opis nalog: Osebje v Centru za spolne napade, osebje v sprejemnem centru za paciente,

pediatri v splosni pripravljenosti
Pregled v primerih suma na nasilje in zanemarjanja

Zdravstveni delavci tako na primarni ravni kot tegecialistimajok | j u¢ n@i v I ogo

diagnostiki, zdravljenju in spremljanju.

Ot r okinikaaizvede ocene na podlagi:

napotnic s primarne ravni zdravstvene oskrispotnic s strargocialnih centrovza a S ¢i t o

otrok, napotnicz ost al i h bol ni S$ni c akizahekjosdogmalnk na spe:
pediatri¢no oceno, prosnje s strani policije
naslovljene na medicinske sestreV uzbah, ki skrbijo za sprejen

DolZnosti za medicinsko sestro, ko sprejema otroke in mladostnike v primerih suma na

spolno zlorabo

(Glej Arbeidsoppgaver for sykepleier i Pasientmofi@alo | Z no st i za medicinsk
sprejemu pacientov v primerih spolne zloralbpdi - nd b ok f or hel sepersone
om fysisk barnemishandlifgP r i r o ¢ nstvene delvcevdprineevhsuma f i zi ¢ no
trpincenje otrokal

Sestr a moalBaaj pacitht prémeego za akutna ali subakutna stanjazilirno

nego.Vnekt eri h primerih je nujno pri dasha.Tt i doka
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morajobiti pregledankot akutnastanja Ce so pri sotne =Argagilee posSko

odrgnine ali hematommorajo biti ti pregledani katubakutniprimeri.

Osebje v Centru zgselno zlorabo bo obvestil&daj in kje bo pregled opravljen, kaj bo
pregledobsegal in kako jaebaotroka pripraviti. Potrebno je

govoriti z osebo, ki spremlja otroka, brez prisotnosti otroka

govoriti z otrokom, Ce je mozZnoodlre&i pmrdijs
se otrok;
izmeriti otrokovo visino in tezo

popisati otrokovo vedenje (gl&ekymring for omsorgssvikt, mishandling eller

overgrep. Observasjon av barnet o0og samspi

[Zaskrbljenosy | ede zanemarjanja, trpincenja al
int er akci jskbnk)]l 1 znj i mi

T izvesti skrben pregled celotnega telesa.
uporabo skic in slik. Uporablja naj se merilni trak.
Trebaje narisati skice obraza in telesa.
Pridobiti dokaze, narisatikaskice in vzeti vz
Pridobiti dokaze, narisati skice in vzeti vz
1T Poskodbe ustne votline naild,uzdeptldmSnastni
zdravje travma na zobeph g | e j |l oCeno poglavje o dentalr
1 Dodatni, individ@alnoprilagojeni pregledi. Vendgromnie: trebase je selektivno
o d | o Crantgéncelbtaega tesa, CTmoZ ganov iiodiprzaglbedoeke, |
stari manj kot 2 leti.
Spl osSni Vvzorci Krvi: HB, ba&rinaslikk, ME\h MCHK e , t r o
eritrociti, CRP, ASAT, amilaza, kreatinin, NA in K.
V primeru subdtalnega hematoma bregodovinetravmejetrebai z v e st i met abol i ¢
presejalni pregled. V primeru venskega jezera: izvedite test za trombocite, APTT, INR in von
Willebrandbvo bolezen
V primeru zlomov: SCa2+, fosfati, ALP, S°TH, 25(0OH) vitamin D, CU in ceruloplazmin.
V. primeru moznih trebusSnih poskodb: ASAT, AL
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Toksikologija (kri in urin) na indikacije.
ZdravniSka kartoteka/zakljucek

Trebajer az | i kovat. med osebni hizaphgadloaman, i z]
dokler se ne pogovorimoastalimi, dobimo slikn rezultatovdodatnih pregledovirebasi je
zapomni ti, da odsot niosk!| jpwrnd wjl e Srkad ZnlarRedriu,l tda o

takosougot ovitve redko specificne
Zdravljenje/spremljanje

Somatsko zdravljenjspremljanje: zdravljenjp o $ k, potteba po kontrolah?
Kriznajpodporna terapija: pegbapodbr oS ki h i n mladostni ki h |
klinikah (BUP)? (To mora biti odobreno s strani policies o / bodo vkl juceni
bilos str amriol a&dkin®@a nabenega pregl eda
1 Trebas e | e ,aldil o{& dtgarad da s | uZipoliclea zasSCcito
Opis nalog: Osebje v Centru za spolne napade, osebje v sprejemnem centru za paciente,

pediatrija,ortopedijakirurgijai n nevr okirurgija v splosSni pri|
Otroci in mladostniki, za katere se sumi, da so bili Zrtve spolne zlorabe
Zunanje napotitve

Zunanje napotitvgpotem ko se izrazi sum za nasilje, zloratbiozanemarjanjdahko podajo
drugi zdravstvenidelavcs o ci al ne s | u Z,lpdicijadanav nekaesilcprimeoh ot r o k

starsSi/sorodni ki / pacienti sami

Zizrazom 'otrotsotuka mi S| j esta manpkktlld lgt e r |, dtari énknj kot 18
l et . Ot r oSregionakid vlogpi kza iizmae mo Ot r oSke BbjetiSe v Al
vse otroke, ne glede nato,katesrth uzba ji.h je napotil a

Naslednjestarostne mejeossk t ual ne z a Oradevagakitwve gristojnostikno i n

odgovornosti:

Deklice, stare manj kot 16 letettlice stare od 14 dt6 letlahko/bi morale govoriti z
ginekologom, ne glede na dejavnikeot s o : mesecno peril ge prete

bol ezni i n splosSna zrelost.

Deklice st ar e 1&let:dapdeneheposrednd ginekologu.
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Destdrimanjkot 8 | et : pregledani s strani pedi atr

Decgiari vecC pkroetglle8 alnet s sthkianjie sypltoiSqtegma a

prisoten, ki mu pomaga medicinska sestra iz Centra za spolne zlorabe.
Akutno zdravljenje

Stevil ka sprej emmnBGal2 t2eTekom dnevzsaa pvapcr a$anj a ob
osebje \Centru za spolne zlorabe. Izven dnevnega detpvane @heobravnavajo takrat
prisotni splosni pedi atr.i

Akutna oskrba manj kot 72 ur po nasilnem incidentu/napadu:

Namenjenge predvsentemu, da se zbere dokaze, vendar je latdemenjena tudikutni

zdravstveni oskrbikot je ugentna kontracepcija jprofilaksapr ed okuzbo. Bi ol 05§
se redk najdejo pri prdpubertetninotrochh ko j e od i ncidenta pretel
potrebe po pregledmora biti izvedena individualnier utemeljena na medicinski zgodovini

in okoliscCinah.
Subakutno
Od 3do 14 dni po spolnem napadu.

Medi ci nski pregled z namenom dokumentiranja

hematome in raztrganine/celjene rane.

Subakutni pregledisme d dnevni m dsekl uoSvanji enCertravsespoine
zlorabeZ z r t Ys@rodmikinatostopimo vstik prvi delovni danda se dogovorimo za termin

posvetovanja.
Pregled v urgentnih situacijah
Zapisati jetrebamedicinsko zgodovino in izvesti pregled.

Diktirajte medicinske kartoteke v mapi z iment®kjermet Sos. Ped'DoculLive, odptie
dokumentB1: Skjermet Sos. PedokumentRettsmed. SosPgé elektronski zapis
pridobljenih dokazov, ki je razvit za odragler t Izp@lnjen je elektronsko in je lahko
ustrezno dokumentacijsko orodjekiantrolni seznanz a t ¢edvezane s posilstvom pri
mladostnikih Vsi pediatri imajo dostop dmape'Skjermet Sos.Péd

Anamneza
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1 Informacija s strani drugih, najraje brez prisotnosti otroka. Kaj se je zgodilo? Kdaj?

T Simptomi ? Pretekle bol eZxmievesqg ap o0 e lhejl ewrr

T Anamneza s strani otroka. d$dnthpastepko¥i@ poseb
preiskav. Uporabljajte odprta vykpjsejeszgodijpaSe kot s

je kaj zgodilo? Ce ot r oksimptoméhkotsos pol ne z1| o

krvavenje, bolecina, disurija, i1zcedek al

upor abi hi gienskih vlIiozkov/tamponov in o
Pregled

Oseba, kiizvajapregled mor a bebpdiatSic ,Cirsotkavhoemakhkhpp ¢a p

potrebno.

1 lzvede naj se standardni pregled celotnega telesa, z uporabo skic, merilnega traku in
kamere. Glejskice obraza in telesa pakazovanjgp o S k o d b .
T Dokumentira naj se jsesudznake ravmeaa vigsoskdsa 7z i . (S

davljenja.

Pridobivanje dokazov

Pridobivanje dokazov, ri sanje skic in jeman,]j
Pridobivanje dokazov, ri sanje skic in jeman,]j
T Pridobivanje dokazov iz obljanapapir, odstr an]j

relevantna oblacila naj se posusSijo in sp
1 Ko se pridobivajo dokazdk o Z e i n Ssiunh i huppoavarbl|l 2aj t e bl azi

kapljicamanatrijevegaklorida n j i h pol ozite v vrecke za ¢
bl azinici ¢w gnmro bvrlzastehokagije. ¥zemite eetiko vzorcev.
Predvidevajte, da ne poznate celotne zgodbe.
Ohlapno pritrjen material dodajte pmstit' listek in vstavite v ppirnato kuverto.
Pregled in pridobivanje dokazov iz ustne votline, spolnih organov in anusa.
Uporabljajte suhe blazinice za vlazZne pov
dokazov.

T Opi Site in fotografirajtegvuanekoprod&rkemipe er
uporabljajte kolposkop.
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T Mi kr obi ol manhstnikenaredite tcestésekrecija, urin, serologija) za
klamidijo, mikoplazmo genitalium, trichomonas vaginalis, HIV, hepatitis B in C,
sifilis. Aerobno kultivacijo in fungalnokulte ci j o za tezave z 1 zced

kolikor so znaki genitalnihran. Zapleu ber t et ne otroke moraj o

vzorci vzeti, Ce siatpgotmviitnfe gkdajej amalna a
povzrocCiteljevim spol ni niiizZvedenaudiacnan. Enaki t
mladostnikih.

T Forenzi ¢ni t otkelbaje kwesti veiikb iemvyTestira ©aj se urin in kri
tervzorcepoS|l j e na Oddel ek dal kliSsdmii @@doa f .a r Nneark @
naj se presejalni pregled.

1 No s e C neetissé navadno pozitivn-& dni pred prvo izpusScen
krvavitvijo. HCGan &rtiestnininoek C(hos3 il E/
mesecni krvavitvi

T Vsi materi al i mor aj o biti oznaceni Z vseb

Po pregledu

1 Uget na kontracepcija, Cce | e po,tkakerhimoo . Nor |

j e mogoc¢e in ne kasneje od 72 wur.

Preventivapr ed okuZzbo
Prep r e C eklamidijg. Azitromax 1000 mg v enem odmerku oarssti 16let
naprej. Ce | e l®letmorke rsetka rg I neadrej nkaotnj egov o t
1 Engerix B—cepivoproti hepatitisi B. Lahko se uporablja vsaj 4 tedne po napadu.
Razporedceplignjmma 1, 2 in 4 tedne + 12 mesecev.
otrokom pod 16 let.
1 HIV-profilaksa

Ocenitealijebilpovzroéenahj iz dr zaHV,z aviis aka vian qisd d
snovi, v primerihko gre za genitalng o § kecaddbn i napad al i.Stepgelv pov zr
stik zimunologom Za&Emakboe hitro je mogpommduGlaie kasnej ¢
Generell veilederipediatiSpl oSna vodlila v pediatriji
T Preprecetamuanijve ptri meru odprtih ran, ugri zov
9 Zdravila (razen zdravila za HIV) morajo biti shran@ v centru za sprejem pacientov

in pacientunavoljo zaston). Na modrireceptngje napi $e pdadaseent ov o
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podpis (sekcija 4.3. profilaksa postavljanjd in se gada koordinatorju
zadol zenemu =za. izdajo teh zdravil

T Nadal jnji pregledi s strani zdravnika (za
(vkl jucuj=o pisalhrod ogylay 7, lpdicij@.dahkoseSsotganizicmjoo t r o k

v sodelovanju z osebjeme@tra za spolne zlorabe.

DolZnosti za medicinske sestre po pregledih

T Obvestite pacienta, d@ok lkoaha@réda hnkaot,o rv akloil idki
ekipe &ntra za spolne zlorabe. To sezdgodilon as | ed nj i del ovni dan
narocen s stranti pbi i ¢ eré¢petovavalikgrazdalpese i e n't
je trebauskladiti s policijoglede tegaali bodopacientonpovr ni I i strosSke r
v hotelu StOlav.

1 Pacientu j@grebadatiimeintelefoa k 0 St evi | ko ledrnzaapolhbene o0seb
zZlorabe.
1 Napisati jetrebakratko obvestilo o tepkaj se je zgodilpt er obvestil o vI o7

pravilno mapo SO (spolni napad).
Brez akutne pomoc¢i (ve¢ kot 14 dni po spolni zlorabi)
Vsa vpraSanja naj se naslovijo na:

Center za spolne zl| or abe, seramjavecénouzadmepmst evi | k
pacientov. Osebje&htra za spolno zlorabo bo odgovorilo s terminom za sestanek
informacijami o posvetihPregled bompravljenv delovhem asu. Center za spol

uredil sestanek in poklical pacienta.
Medicinski pregled

Do | o dliimbra pacient prejeti subakutno ali dodatno nego. Osebjente€za spolne
zl orabe bodo obvestili o Oksegainkakonakboatjoku pr e gl
pripravljen.

Anamneza
Brez otrokove prisotnostiayorite z osebo, kspremlja otroka.

Govorite zotrokonbr ez pri sotnosti osebe, ki je spreml
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Medicinski pregled

Standar dni pregled celotnega telesa. OpisSite

in fotografij.

Preglejteustn@e ot | i no, anogenitalno regijo (opisSite
Uporabljajte kamero in koloskdpr skice kadar je to primerno.

Mikrobioloski vzorci

Vzamejonas e Vv primeru, Ko anamneza in ugotovityve
povzr ocn/taellij ana vnetje ali tezave z izcedkom

ve menstruacije.

Testira naj se (sekrecija, urin, serologija) za klamidijo, mikoplazmo genitalium, gonorejo,
trichomonas vaginalis, HIV, hepatitis B in C, sifilis. Aerolkudtivacija in fungalna

kultivacija za t efe vseo zp riizsceetdrkio ng, n ahkeir pgeesni t a

Ce se je napad zgodi l pred kratkim, vzemite

serol oske teste po 3 ali 6 meseci h.
Zdravniske kartoteke

Razli kujte med osebni mi Pogakanjtie izn ziakjl g wa&rii
pogovorite z ostalimidobiteslik in ostalih rezultatododatnih medicinskih pregledov.
Zapomnite si, da odsotnost patolilo$kiasb ugotov

dokazi redko specific¢ni
Zdravljenje/spremljanje:

1 Somatsko zdravljenjspremljanje: mfekcija ali profilaksa, ki zahteva zdravljenje (glej
nacionalnesmernicedr uzenegp. kPat jelsa vpo preverjanj
p o § k o pbolmembrogeda se to pove otroku/njegoveskibniku (terapevtska
vrednost).

1 Kriznapodporna terapija: potreba po otrosSkih
klinikah, psihologi ali psihiatri? (Gobrenomora bitis st r ani podd i ci | e, (
v k | j uwn@ibilo izvedenih nobenih sodnih preiskav

T Odl o¢C,i tael iseboste primer prijavili social ni

9 Pacientov prirer se prediskutira na sestanken@a za spolne zlorabe.
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Dol Znosti medi ci ns ke madosnikove primérih supana gpelmou ot r o

zlorabo:

Osebje v centru za spolne zl orabe, osebje v

ortopedija, kirurgija in nevrokirurgija.

Sodelovanje sirurgijo: ortopedija, nevrokirurgija, kirurgijay ¢niosgrlo, maksilofacialna
kirurgija.

Glej povezavalo smernic z naslovom Child Maltreatment, Sexual Abuse and Neglect.

Surgical patientsEExamination and evaluations concerning referral to social paediatric care.

( Tr pjersgomanziorabainzanenmam j e ot r o k. .[Rreiskaveirsekalvacjeaci ent
glede napotitve na socialno pediatyijo

Na n a $ azdmwstvencaosebje.

Dentalne zdravstvene tezave. Opazovanje in napotitev
Veliko otrok, ki so napoteni na socialno pediatrimat e Zzave z zobmi I n ustr
posebej bodite pozorni na:
T izrazeno ,gnitje zob
9 dlabo ustro higiero (obloge) ki lahko vodido gingivitisa (zgodnja faza vng dlesni)
1 eozio( poSkodbe sklenine) zob, ki |jeobrezulta
1 izr az e n nendrpmaino vedenje v povezavipregledom ust in zob
1 iz r aaslabhost
Ti pacienti so lahko napoteni k pedologu, ki je delekipe za zdravje zob in ustrnetline v
KT iniKki z a u faensakdpfacialro kirurgijo in@ddelekz,a b o | ,eda sei ocCi
oceni potreba po zdravljenju. Uporabljajte interne napotitve za hatdaalno kirurgijo in
zaprosite za ocer®stranizobozdravstvene ekipe.
Nan a$ a sebje v aerdru zagpolne zlorabe, osebje v centru za sprejemtpacien s pl o8 n

pedi atrij o, strokovnjake na podroc¢je zdravst

Dokumentacija

V spl osSnem s e zhsirbljknosti zamgianenarjang, nasiaeali spolne zlorabe

zapi Sej o v tslgekmet sosiaeediariskajourigl z asS Ci t eni socialn
kartotekj . Céealcmatot eka ustvari, mor a biti t o
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informadje’. To se stori zato, da de informacije dostopne tudi drugim strokovnjakom na

podrocCju zdravstva,jepacienta.o vkl juceni v zdravl
Vsa komunikacijas s oci al ni mi sl uzmmlnjo ) ea zabhsfektenat
kartoteki. Primeri, ,kih pkimecdu) e@jaci $pal na z|I

vedno v teku, so prav tako vneseni v to kartoteko.

Primeri,K i so v teku in vkl j wéwodpethkartotekab.i | j e i n z:
Zdravni ki i n vodilne medicinske sestre v Otr
Medicinske sestre navadmomajo tega dostopa. Ko je potrebno, je lahko dokumejataci
prenesSena 1z as oidtpanteda hk avr tnedicngke sestrdl ddelgjormedne r :
vikendomy p o nlahKoivnesejo informacije v odprte datoteke in njihov neposredni nadrejeni
jhprenese v zaScCitene datoteke.

Dokumentiranje ugotovitev z medicinskih pregledov

Take wugotovitve pogosto zajemajo razbarvanj
brazgotine (glej povezavo déandbook for Healthcare Practitioner® r i r o ni k za zd|
osebjg . To vkljucCuje skr bsno tdcheeardad,i ¢ ok gtrergd e dzad
opi $ eainfetegrafira vse ugotovitve Ce se to izvaja istocasnoc
tadelvk|l jwéeoak ument i .rUpanapeepreglay zekskick belesa, merilngghu

in kamere (dostopnavedtn za spolne zl orabe) je priporocCe

Risanje skic obraza in telesa
Pridobivanje dokazov, ri sanje skic in jeman,]j
Pridobivanje dokazov, ri sanje skic in jemanj
Priporoceno | e, sa dvpkeav pesledkueeckaj dniplematprhi podads n
potrebujej o nmeskamejovidhasa, preden
Vsaka ugotovitev mora biti opisana na ta nac
tip ugotovitve
lokacijg

1

1

91 oblika in barva
f dol Zina, Sirina in visSina, ¢e je to pri mei
1

bol e¢i na,n toapelkdtiana,. €¢e je to primerno
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Zelo pomembno je, da ugotovity@spremimo z visokakovosno slikovno dokumentacijo,

saj | ahko sl ibessdep ®veaebkivedskhet ki in s$Jike o
primeru kakr sSni h Kk od bopastavijea meriimilirak. Doghhalna kamerap a

je na voljo v centru za sprejem pacientov.

Ce so pregledani spol ni organi al opravash u s , ]
koloskopoms pritrjeno videkamero. Koloskop je prav tako na voljo v cenba sprejem

pacientov.

Digitalni posnetkis 0 s hr anj eni yacien@\shmhedicieshilte kartotdkeih na

z g o § ¢.Smrdnigiihosebje éntra za spolne zlorabe.

Dokumentacija obvestil o zaskrbljenosti in policijskih poro¢il

Ot r o S kase Uklaiq m veliko primeri Kk i vkl jucujejo ,mbesnest i | a

sodeluje s socialno sluZbo za zasSc¢ito otrok.

Obvestila o zaskrbljenosti, zdravnikoigave in ostala komunikacijas oci al no sl uzk
zaSCi timspot r okj o vs azitaugkiledicingkekartoteke.

Zdravnikova izjava
Priroc¢ni k za zdravstvene de Injaotroka: Zdravipkove me r i h
izjave v kazenskih postopkih

Dokumentacija o opaZanjih stika in interakcije

Opazanj a SO d o k u me nmediainskilm akartotekatp &lkoi ppdrabrovin h
objektivhg kot jele mogo CEEnak o vel ja z akrbroke (Omsénasjoa avst ar S ¢
samspill mell om barn [@pgazmaiij & 6 ms orngtiséprearkscoi nj e
blizZnjimi skrbnikil].

Podrolen opis tegakaj se je dogajalo in kdo je bil prisotdm i mor al b itrokovo v K | | u
medicinsko kartoteko. Ta bimoralas e bov at i tudi opis starsev/ s

njihoviho b | aigiénéin vedenja.

Zapi Site vsako beseddnjekbpdk s edno i n zabelezit
Izogniti se jetrebai nt er pretaci jam si tSmwadinjtee.r pébatd pe i fda
poudar it i,skupagz aakedjo,kdoleizddevo interpretitadld r av ni k,aligee odl o
trebaust varit.i z ad MBietdeinci hskwamesretsalria mdj psepop:

vnhnesej o Vv o dgkumentrajse povetujezepdsredmim nadrejenim.
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Dokumentacija ob razkrivanju informacij socialni sluzbi za zas¢ito otrok ali policiji (glej

klju¢ne postopke spodaj)

Razlaga klju¢nih postopkov:

Zapis da je bila informacija razkritamor a bi t i vkl jucen e zagcCi
ugotovitve podal katere adukomekte najksé kopire C aistiviiriert a ,
zaScCi t,emovieap © sk o tinfokmacija.i ¢ n a

Ce oddel ek dobsiocprad dzea oszlausz&Eitekomijo kattatekek vendar

ni zdravnikove izjave oziroma obvestila o zaskrbljenosti, lahko uporabimo pacientove
elektronske kartoteke (gak).

Trpincenje otrok, spolna zloraba in zanemarjanje. Kirurski pacienti. Pregledi in ocene
napotitev na socialno pediatri¢no nego

Pripravila Bolni$nica St. Olav

Uvod

Te smernice so del standardne poti pacientov (glej soroden dokiBteerdardisert
pasientforl Bp f or ebbekymringfa omsorgssvikt, misthamdtng elldre t
overgrep[Standardne pofpacientovza otroken mladostnike v primerih zaskrbljenogtradi
zanemarjarg, t r pali nlarademtyokal).

Socialna pediatrija je definirana kotu d e n | e pskrdeot@komin redieinske
forenzicna ocena otr ok, ki¢ nsasilu, zppla sldrahivnl j e n i
zanemarjanju. Ustrezna koordinagjgs o ci al no s | u Z lpdicijairaostalimis ¢i t o 01
podr ocCj iprzad satvaah belagotavljanjauedoskrbe

Namen in obseg

Namen smernic je zagotoviti da ot r oci i n mladostni kim, ki s¢
so delezni kirur Skijph egrmegloe csoow iianl nzod rpaewvli jad mji
obstaja skrb, da so pacientqyeo S k odbe posl edica zanemarjanj a,

TosemnasSa na o0s e bjneladosnik kidbgrdvig pregledin zdaWjenje v
bolnisnici St. Ol av.

Odgovornost: Vodj e oddel kov na kirursSkem podroc¢j u i
zaga avl janje socialne pediatric¢neOlavekge otr oko
obstaja sumh r p i ann&leralg.

DolZnost prijavljanja
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Vsakzdravstvenidelavec ma s amost oj no odgocomhost stazpor
otrok glede vsakeaskrbljenostida je otrokstar manj kot 18 letzpostavljen nasilju, spolni

zlorabi ali zanemarjanjwzékon o blaginji otrokZakon o zdravstvenem osepju  Ce i ma
zdravstveni delavec razlog, . d@mdevkZpame, da s
obvesti policij o ( dakzenhskiaakdnikppghaviplBElp®3®.ci t ev; gl
Obvestilas oci al ni s | u Zibpolicijz b regnansutnunasoja, ztotake adi k

zanemarjagn e s mej o biti vl oZena hkratnagepatekesomalng e n o  z |

pediatri ne ocene.

V primerih zanemarjanjmor aj o Bkt bnskar bV eSCasociglhnada | e ¢k
sluzba za.zascito otrok

V primerih, ko gre za sumasiljain zlorake, s skdomik§pravilomane smejo biti
obvegspkdensie ne poda pri joawa mnza SsCacioalonta oskl uaZ b

Opis nalog: zdravnik, medicinske sestre

Dol znosti: Ocena anamneze in splosni pregl ed
NB: Kl juéno | e,dalahkopregtedamdcalotro te®.C e mo

1 Nepojasnjene poSkodbe

2. P § k end benavadnih mestih (povezava do slik modric)

Skice za o0z pac6ikrmdbiazdirotddeswc i | e

3.Nenavadnodolgasovni interval med Casom posSkodbe
zdravljenja

4. Je ocena poSkodb e nemekglederhasizma mastanka ( s kr bni k
p 0 § k o csframinjajo svojo razlag®

5. PosS kodbehisSn ip olyjzgaologstidda fe btiok varen pred nadaljnjimi
posSkodbami

6. Je otrok neurejen @/l i prikrajsSan?

7.Sezdijost ar §i nezainteresirani za situacij o, K
otrokom na nen®badewvasgqad®innavGlsamspi | | mel | on
omsorgspersondgr Opazovanje interakcije med otrokom i

Opis nalog: ortoped, medicinske sestre

Dol Znosti: ocena zI| omov:
1. Vec¢ zl omov razlic¢ne stopnje
2. VeC zl omov reber, posebej] posteriorno pri
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3. Zlomi prsnice lopatice spinoznega procesuydateralne&k | j ugni ceoj enc ki h

4. Metafizni zlomi (kotni zlomi

)

5. ZI| omi dol gi h kost.i (zgornje in spodnje ok
6. Zlomi lobanjepopadcs ni zke visine (manj kot 1 meter)
Opis nalog: ortoped, medicinske sestre

Dol Znosti: ocena opeklin

1. So podobne cigaretnim opeklinghB: lahko se zanmga z impetigom

2. Razmejene in simetricne sdendpredeipekl! in, | a
3. Ponovi t v eam(lahko zaradi zaneroapanji&)l i n

Opis nalog: nevrokirurg, medicinske sestre

Dol Znosti: ocena poSkodb gl ave

1. Subduralnihematomr i doj encki h

2. PoSkodlhme& aaprigamv e s

3. PosSkodbe glave z minimalno travmo

4. Subarahnoidna krvavitev pri dojenckih

Opis nalog: pediatri¢ni kirurg, medicinske sestre

Dol Znoesna :pockodb me mddgergtadij t Ki va/ abdom

1. Modrice

1 Modrice pri otrocih, ki nisamobilni

T Modrice namesttobi Caj ni h

T Ve¢ modric razlic¢ne starosti
1 Modrice za katere ni verjetne razlage

2. TrebusSne posSkodbe

T TrebuSne poSkodbe z nejasnim mehani zmom po:
poSkodbe jcevtognovivien jwar armmi vse trebusSne organe

3. Anogenitalne poSkodbe

T Nejasen mehani zem poSkodovanj a
T PoSkodba str unalegatamja not ranj ost i
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1 Ugotovitvenenormalne anogenitalne anatomije, ki vodi do ssmainega pohabljangi
zlorabe

Opis nalog: zdravniki, medicinske sestre, zobozdravniki, maksilofacialni kKirurgi

Dol znosti: ocena wustne votline in obraznih p

T Z1 omi , modr i c e ndpnedetl ohragdger o agbtlvitvd fekonsistentne z
anamnezo

T Krvavitev i n poS konekbnsistemteetzmreamnezn (NB:ipretegan K i

frenul um iomkspjo Skodbe f
T Opazno sl abo dentalno zdravje (gnitje zob,
Papilomi v ustni votlini
1T TeZzave s poZiranjem brez somatske razl age

=

Opis nalog: osebni zdravnik
Dol znostin:a meypadtailtneov pedi atri ¢no oceno:

Ce ima otrok eno izmed zgme d¢'ladapejdgrebai h pos ko
zaprositi za socialno pediatri¢no oceno.

Pr oS dgkov n esprejeinpacientov nateleformk St evil ko: 72 57 12
ocenlo osebje \Centru za spolne zlorabe.

lzvend el ovnesphoéaaapediatrij a.

Pregled bo individualen, poskrbeti moramaxelo selektivno izvajanje naslednjih pregledov
pri otrocih, starih manj kot 2 leti:

1. Rentgen celotnega telesa
2. Kranialni CT
3.Pr e g |, &ida opravi oftalmolog

1 Pomembno je, da nekobkomilimo stiks pediatrom- predstavimo ga kot nekdar je
obi cajen del medicinskega pregleda.

T StarsSev re nacdoCamagkedke]j enpsngfenja otrok

1 Pediater je odgovoren za oceno potrebe po obvestitvc i al ne sl uzibe za za
policije, v kolikor se nelogovorid r ug a ¢ e

1 Vsi zdravstveni delavci imajo neodvisno odgovormmgavljanja( t o s e nanasSa na
primere ko osebni zdravnik, ki sprejméroka i z r a z i zaskr Ipdavitte nost i n
naprej, vendar pediater ne deli njegove zaskrbljenosti).
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Sorodni dokumenti (Reference):

Barnemishandlin h-ndbok f or hel sepersonell ved mistze
[Tr pi noCterng ke: Pr i rtvene ddlakce zpaimerindsunzav g i arotéok] n |

Child Welfare Act Fakon o blaginji otrok

Act relating to Healthcare Personngbkon o zdravstvenem osepju

General Civil Penal Code [ SploSen kazenski z

Sprejemin zdravlienj e grt ev s mad enres kzil ok laibrei

bol nignica St. Ol av
Namen
Zagotavljanje specialistic¢nega medicinskega
okuzb in nosec¢nosti) in psihosocialnim nega 2

organiziranega sprenalpja. Dodatno tudi zagotavljarpeo mo € i enpialnih sgaroht
post opki h sdoksnendatogpproadtkio@dmo i n dokazov o okrevan

Splosne informacije

Kaj je spolni napad?

1. Definicija

Spol ni napad se utpomalhl | Kkokpt g@geceencnipodvr z
t r p ijurv &enhinaciji s spolnimidejanji | zr azi »posil stvo«, »spol
»spol na krSitev« al i osptsangaane deéinrijejkise mraa avseqd en

na specific¢ne klavzule v Splodnem kazenskem :
Zastaralna doba za prijavljargee r az | i k «jl e ny hr a4 leideninla zgor nj
2. Pojavnost

V letu 2002 je bilo policiji prijavljenil681 posilstev (1).

Priiblizno dvakr at stopdolvistik pzdavstgoametkakumo fkzo 2). | e

Glede ngp o r 0 @ a ritgerstnih dejan;

5% zensk v rbidho posirlojsemni heali so@B)jih posku:
10% jih je izkusilo spolni napad s strani partnerja.

120d1000 Studentk je izkusilo posilstvo ali p ¢

3. Dejavniki izpostavljenosti (5)
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Pretekla izpostavljenost spolnemu napadu
Nizka starost
Samski stan

DuSevna bol ezen

= =2 4 4 =

Uz i v dkohole ali drog

Opis nalog
1. Glavne naloge zdravstvenega sektorja:

1 Medicinsko zdravljenje

T Medicinska forenzic¢na dokumemddd&iojJdami h®odn

1 Krizna intervencija

1.1 Medicinsko zdravljenje
1T Zdravl jenje fizicnih posSkodhb
1T Ocena potrebe po psi hi aNBrocegitatvegapjozeno

samomor.

i v ak

1 Ocenapotrebpoper or al ni h zdr aviihadtaiizza | aj Sanj e

prepreevanje bruhanja

1 Ocenitepotrebpo | okal nébml eCanpnsanaj podr ocj u

perinealnega prede(&ot na primerxylokain® g.e | )
Test nosecnost.i
Ocenap e p vee Cniots endrle @ ®@®i r @ g yxn2dabl&ti v 22urnih
intervalih) (6)
1 Pregledzaspolre bolezni (vzorec una, kultivacija inserologija):
- vzemite vzorce za klamidijo igonorejo iZizpostavljenihodprtin,
- zdravljenje in preventiva spolnagnosljivih boleznjkot sta gonorejan klamidija
(azitromax® 1 Gn@ &n odmerek)).

1 V primeru visokega tveganja izposkawnosti HIV ali hepatitisu B/Ge obrnite na
imunologak akor hitr o | e mo,gaocCeapreentivoap® k u
izpostavljanju(8, 9).

1 Preventivadtanus.

M Ce obstaja sum na neprostovo.lijno i

b

vul ve

1 do 2
nt oksi k
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1.2 Medicinski forenzi¢ni pregled (10, 11)

T
T

Naloga osebnega zdravnika ¢ dokumentira ugotovitve
Pripravljen je bil set dokumentacije (€& 18), ki vsebuje:
- opremo za pridobivanje dokazov

-medi cinske forenzicne kartot e keggkakoi vkIjt

izvajati preglede

- Ta oprema je na voljo na oddelku
T Vidne posSkodpredelii n obcCutl jivi

-opi Site v medicinskih forenzié¢nih kartof
- dopolnite skice in uporabljajte fotografije (kamera in rentgen)
Spolni kontakt se dokumentibm o pi som ugotovitev pregled

(vagina, genitalije, usta in rektum)

Opi S8ite unic¢ena/umazana obl acil a
V primeru suma na zastrupiteldrabljanep od vpl i vom toksi nih
vzemite vzorce urina in krvi in jih poS8l

z|l or abo dr o direkteratuNajavioez8ravjelmo Ci t e vse Vvzorc
drugemu akreditiranemu laboratoriju.
Dokumentirajte Custvene rzeodghvoring e i n real

seznam vprasSan,] v medicinskih forenzicni

1.3 Pridobivanje dokazov
T Bi ol oSki mat emra,all assjeane,, skdrosbnadjéaéiga v k1 j uc u

povzrocpdaerngd@aj elal oCi na:

iz relevantnih odprt,in (seme, semenska t

obl aci l (Skoda, madezi, i1zcedki, kri i

-ssanitarnih brisac¢, .tamponov, dnevni h viloao
Pridobivanje dokazov je relevantno do obdobja enega fulnapadu.

Material zbranmed pridobivanjendokazov je shranjen 3 mesece v primgkoz e | i

Zrtev dogodek pPriisjnaviitni gkhadnea&jnea dokument e

primeru shranjena v za to namenjenem arhivu.

1.4 1zjava osebnega zdravnika

T Policija moraadwvpoastanj anamokvasvtogiaviavni k od
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T Ce to ni z agnom bitvzhgpteviienmpredankegp@ana zdravnikova
izjava.
T Uporaba medicinskih forenzicnihtenkartotek.

formatu in se lahko izd@otemko je izjava popolna.

1 Ne uporabljajte beselots 0 ' posi | st vo' , ,razenavpramnezi.a | i p
1 Dokumentirajte tako negativne kot pozitivhe ugotovitve.
T Vse podrobnosti morajo biti dokumentirane
1 Vsebovati mora le tistmformacije, ki so relevantne za policijo.
1 Navedite vire za vse informacije
1 Podijte povzetek:
-spl oSnega zdravstvenega stanj a
-psi hi cnega stanj a
-poSkodb na tnea eosbyl aicni ISikho d e
- ugotovitev in vzorcev iz odprtin
- medicinskih pregledov, zdravljenja,dr avni Ski h ugotovitev, na
preglede.
Nedel ajte alakljjeacdkovposilstva prislo ali n
uposStevali vse okoli§¢ine in presodild:@ 0

1.5 Spremljanje
Osebno spremljanje je nujno, najbolje s strani zdravnika, ki je osebo pregledal (12).

Psi hosocial no spotreemmlkjoa nsjee dsoel cszetovabemwmi n s est

krizni enoti za posilstva. Ce se sestanek ne
1 osebne reakcije
1 reakcijesocialnemr e,Z e
T kdo so ¢l ani socialne mreze, ki | ahko nudi
T vwrasajte Zrtev, atomaaal sejedeianbhbiel prpj @aj
1 spremljajte spremembe's | e d e h  z a r(ta.dlenskpjezérdk) o d b
1 nadajnji pregledinaj se uredijo ali v dnevnih centrih ali klinikah pri osebnem

zdravniku

En mesec pozneje
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Test nosecnosti, mamor ejra nakin@&miokiujzd.e, v g iv,
protitelesa proti HIV

Tri mesece pozneje

Protitelesa proti HBV, HCV, HIV

Sest mesecev pozneje

Protitelesa proti HBV

1.5.2 Psihosocialno podrocje (13)

Vse Zenske, ki ,h ssee vzarladvavegtovaleneposrednatopi u stikz

njimi. To mora bitiusklajeno z medicinskim spremljanjem.

Zagotovitev, da ima Zrtenadagnjhsr et anj mredp, vopd
posilstvo velikokrat do odgosj hn,jkdabkeo Z npl me
povzrocijo izolacijo.

Informacije o normalnih reakcijah v krizi. Obseg krizntervencije je odvisen od potrebe.

Dol goroc¢no zdravljenje je |l ahko potrebno ter
oddelka.

2. Naloge v povezavi s sodisc¢i
2.1 Strokovnjakova izjava

1 Strokovnjakova izjava mora biti posredovana poli&igikor hito jemo g o ¢temko p o
uporabnikto zahteva in je bil incident gaivlien. Gl e | navodila za dok
postopkaspodaj.

T V primeru kasnejSega pri | akvetepndj al olh@ma sg 0
zaupnostt ahko poda 2Z2rtev qdjetregvidot, pmedezgjeg | edu al
posredovan&java

1 Soglasje policijenizvzetitod dol Znosti zaupnost. (navadr
zacCetnim pregl edopmiersenahkoazdrdvnikbva izjavapreda | | o
policiji.

Racun za del o, ,jkizdannepostednd policip.pr avl j eno
Vse izjave, ki so poslane poliginorajo biti prav tako poslane na naslov:

Rettsmedisinsk kommisjon, Justisdepartementet, postboks 8005 Dep, 0030 Oslo

2.2 Obisk sodis$céa
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Zdravni k |l ahko sodi e obis§c¢e kot (14, 15):
Pri ¢a:
1 Kojezdravnhkpr i Cae | ahko v pric¢anje vkljucijo t

Strokovna pri ca:

T Vmesni pol oz aj med pr i ¢ o muunastai@vdpnamgeskii zvede
zahtevajo znanjewzrokup o S k praghozi s p |l o San op @dithang jeu

Sodni izvedenec:

T I menovan s strani s o dtiokowan neppstanskopmmenjao k v al i
okoli sCinabddi &C & atzmramgdabijib hahkd samo obravnavalo.
Kot sodniizvedenec ali strokoln pr i ¢a | ahko z drdaebvprnmeke sodi §

v p r a K jhig moral pojasniti.

2.3 Priprava na sodni postopek
1 Pripravam sodni postopek se zadmae, sokdrmmérfe po:
mora biti pregledan s stranii §j] ega s v et outredert tudi posvettsk o | €

forenzi ¢nim patol ogom.

3. Organizacija dela

3.1 Organizacija Centra za spolne zlorabe, Bolni$nica St. Olav

Vodja centra za spolne zlorabevie § j i svet ov alzadel ddgaenost bddekka h e i
za gi nekol og medwinskaRsesirahBva AgaardCupravlja detmte.Enota je

organiziranakot neodvisna ekipadravstvene negéeskipa za spolne zlorabe) v kliniki za

Zenske, s  skpngpeteneaiin ,md 4 rt apastepiovaya pri pridobivanjuvzorcev
in dokumentacije v povezavi Z me dntewvencijghk i mi f
za zZzrtve posilstva. Medicinske sestre v ekip

potrebno. Zdr avni kicinske prdgtetiezvaams ¥zorce in zlokweneregacijme d
za medicinsko forenzicé¢no izjavo. Zdr avni k I

centru.
3.2 Kdo je sprejet?

Zrtve spolsntiahr en avpeatd okvot 16 | et stopyoesmepokredniv. t e j

stik s centrom.
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3.3 Posebne okolis¢ine za sprejem mladoletnih oseb (16-17 let)

Ko dopolnijo 16 let, mladoletne osebe lahko dajo soglasgmvstveno obravnavd6). To

pomeni , da star $i skd adgovmastgne snmjpslatib e o bsv,esStCaernsee \
koli kor oseba tega antearz&il i up rkd g gedoepatiebmuira | nf o
izpol nitev st(&a7), Zaese stiokestack onany kotdl8 leti To pomeni, da mora

biti vsaka situacija ocenjena individualno.

3.4 Kako dolgo po napadu se storitve uporabljajo?

Akutno

Manj kot 72 ur.

Vsi pri meri , ki vs/2urah paejargyjmorajobitiobaavnavanka rujni

pri meri . To se na stk Yzapctavia pofici ialmie rieevzposkadjen | e
neposreden stik s centrom. V teh primerih je morda nujno zbrati dokaze, mgndsojea

potreba po akutnem medicinskem zdravljenju (urgentna kontracepcija) in krizni intervenciji.
Subakutno

Med 3 in #10 dnevi Primee, kjer se jedejanjezgodiov e ¢ kot 3 nddni Seawadnoc
ne pr ed -Mamev kavat oceriti zdravnik, s katerim se stopi v stkegledi naj

potekajo med delovnind as,ompr av tako naj se dol ocCi term
dnevnimi klinikami.

V e Kot 10 dni

Center za spolne zlorabkeo nt a kt i rkaojto ssl uzzabveet i SCe za Zensk

Zrtve i mpane sapade tér @gihossecialni certarbegunce. Pisna napotnica s strani
teh sl uzb | eninung daajeod zdeamikaa il primeribodo tezavni z
predhodni h napadov, za njihovo razresSevanj e

gi nek ol o8 Karminpza esastaniad za svetovanje in ginekdloe pr egl ede so

vkl juceracrt del a

4. I1zpolnjevanje obrazcev in hranjenje kartotek
4.1 Obrazci za zdravljenje/informacije/napotitve
Informacija s strani klienta:

Osebni zdravnik mora izpolniti informacijski obrazec v sodelovanju zioms#o sestro. &

obrazec morajo podpisat. zdravni k, medicinsk
Poleg podajanja informacipora obrazewy s eb ov at i sogl asj ezgenske,
zdravni k al i psihiatric¢na sestra.
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Napotitev za psihosocialno spremljanje:

Zdravnik mora izpolniti napotnd za psihosocialno spremljanjesodelovanju z medicinsko

sestro.

Ta mora vkljucevat. zadostne informacije, da
nadal jnja srecanj a.

Tveganje za samomor:

Zdravnik je odgovoren za oceno tveganjawjni s i t u a csé pojavi poiteba za nujno

napotitevk psihiatru/psihologu, je zdravnik odgovoren, da izda tako napotnico.

4.2 V vseh primerih
V vseh primerih mora biti klini¢ni zapis napisan v skladu z navodili za vodenje

zdravstvenih kartotek za sprejem pacientov na ginekoloski oddelek.

4.3 Primeri, ko je bilo policijsko porocilo izpolnjeno, preden klient prispe na oddelek

Zenska jes bpolai ine goiddn®mapgotigedenadaljnje preiskave (na

primerpr egl ed kraja zloc¢ina in prijetje osumlje
Redko prej memo odrobndsti ¢iocident.i vsebuj e

Kljub temumora biti izstavleaODREDBA. To |j e pi sna prosnja za i
pregleda.

Pregled mora biti izveden v skladu z navodili, navedeniRettsmedisinsk journal ved

under sRBkel se av of[rMedioadi ke ufedrl een wivier g rkegpr

spolnih napadov]Ret t s medi si) n§ Medi ki hs jamphd eonrseknaz i nEonraa i

biti naprosSena, da podpizzetiemod] dvobzpastenzaup
se lahko izda medicinski o r e rolarazéc.nVise objektivne ugotovitve morajo harisane

na skici in dokumentiranefsot ogr af i j ami . | z v I dgadleger Holmengp t ne s
(tajnica na @ntru za spolne zlorabe).

Informacijena o€ no napi s an eaneVvieekironsko fenzijo medicinskee s
forenzi €ne i zj ave. g&morajpregledati xdiawni@reSkc hperii parlai v lvji €

svetovalecna pl oSnem ginekol oSkem odd el aprejyledank i mo r
4.4 Primeri, kjer Zenska dvomi glede tega, ali naj incident prijavi policiji
Zdravnikimedicinska sestra pojasail i si Zenska zel.i pregl eda I
pri mer u, k o slaganjepalitijio C i prijavit.i
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C & edejanjeprijaviti, moramo slediti postopku poglavju5.3. Podpis na obrazcu z

naslovomEr k| Pr i n g[lzfava pacipntajspre@stavigoglasje, da se pregled opravi.

I'da)

Ce ¢ ie mz & e Ipiijavoy rhooajo pdicist?z e n grésii,n a j podpi Se in da
izvzetieodd o | Z n o s t iZdravrako\p injavane sme biti posredovana poljqgjieden

je podpisanda izjava.

4.5 Ko Zenska noce biti pregledana za namene dokumentacije/pridobivanja dokazov

Ce dgjamje prijavlienk asnej e, se bo morda poj akoiel a pr os
zdravni k, ki |izezetademws Emopt eglzad@phosti, na pod

izda standardno zdravnikovo izjavo.

4.6 Shranjevanje kartotek in arhiviranje

Da se zagotoypravilno ravmanje z izjavami in shranjevanpeaterialov, kilh k o v k1l j ucduj e
sledi(obl& i | a itd.), moramo vsakemu primeru dodel
shranjeni inzaklenjenv.- | o¢enem ar hi vu.

Locena kartot eka upwabrakes Centruiza pane xicabg. Bekatoteka

so shranjene tarv R Ilojclediejme jad hk lviuni ¢ ne =atawi se i n

VKl jucdujeja nhadial gapi Bkkonzultacij s psihiat

5. Sprejem mladostnikov

5.1 Starostna skupina 16-18 let

V sploSnem so vsi prijavdgdewdbdadraipadi i.vptie] asg
Vseeno paimata skupinatiglp o s obnos tglggmamdi.asSanj a

Porazpraviz Ot r oS ke i K lai sipk @ j et deklatad kejostarostneskupinid a b o
sprejelCenter za spolne zlorabe inklinkaa Zens ke, s aj so deklice v
navadno spolno zrele in spolno aktivne.

5.2 Starostna skupina 12-15 let: sodelovanje z otrosko kliniko

Ta starostna skupina mdoéi napotenanaat r oS ko kl ini ko. Vseeno | e,
zrelosti,za nekatera dekleta v tej starostni skupiorda bolje dajih pregleda ginekolog. V

tem primeru jerebapoklicati medicinsko sestro in urgentakipo (ekipoza spolne zlorabe).

Otem se odloc¢da individual no.

6. Posebna oprema za sprejem Zrtev posilstva

6.1. Oprema za pregled
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6.2

= = = A 0 = =2 = =2 =2

T

Pribor za forenzic¢no pridobivanje dokazov
kartotekami in skicami

Papirnate vrecke za stHokaaavj evanje obl acil

Oprema za forenzic¢cne toksi kol osSke vzorce

Oprema za pridobivanje vzorcev mat er ni ¢nega Vvratu za name
sperme

Woodova svetilka

Kamera

Dodaten film

Dodatna baterija

Zdravila

brazci in obrazci za zasege

Informacije za klienta

Napotitev za psihosocialno spremljanje

Soglasje za shranjevanje materiala, ki wvs
Obrazci za zaseg, ki se napotijo farmakol

Obrazci za zaggin za procesiranje sperme na IVS

6.3 Ostale informacijske brosure za kliente

T

Seznansvetovalcev

7. Pomembne in uporabne telefonske Stevilke

Oddelek za klini¢no farmakologijo
Med uradnimi urami: 73 55 01 60
Farmakol og na dol Znosti: 91 70 65 22

Sekcija za nalezljive bolezni
Soba na dol2B8®3ti : 6 86
Dezurni zdravni k, pozivni k: 50 66 95

" " mobil ni tel ef on: 95 14 91 22

Oddelek za otroke in mladino

Soba na dol Znosti 6816568Nh64 oddel ek
Arne Myhre, pozivnik: 50 88 25

Soba na dol Znosti 6814068842 a ur genca

De Z uzrdriavni k, otrosSka urgenca, pozivnik: 50 ¢

Dnevna klinika za poskodbe
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Recepcija 6 74 46/6 88 00

Oddelek za kirurgijo

Dezurni zdravni k, pozivnik: 50 64 60/50
Psihiatri¢ni oddelek

@dya dnevna psihiatric¢na klinika: 73 86 88

64 6

75

Dezurni zdrravdamn&, Klpisnphrkeak o k@sntt m&krtk a aHospi t al

Dnevna psihiatri¢na klinika za otroke in mladino: 73 88 44 00

Policijsko okrozZje juznega Trendelaga

Trondheim 02800

Urgentna sluzba socialnih sluzb za zas¢ito otrok

24-urno: 02800

Krisesenteret for mishandlede og voldtatte kvinner[ Kr i z n i center za
Visji svetovalec, Center za spolne zlorabe

Dr. Berit Scheimobilni telefon 97 03 87 39

Vodja ekipe za spolne zlorabe

Psi hiatri ¢na medi ci n srrobilniskefont99 2801558 a Mar i a
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Standardni postopki temel jijo na treh javnih
NorvesSki center za nasilje in travmatske str
direktorata za zdravje, namenom vodenja strokovnega oselvjakrbiza otroke, ki so
izpostavljeni nasilju (glej Prilogo 1). Drug
strategija za spopadanje z nasiljem in spolnimi zloraloérok in mladine (20142017), ki ga

je objaviloMinistrstvoz a ot r ok e, enakost NaCrstocjial meoz wlktl g
sodelovanjamed t i r i mi mi n i &za otreke,enakost M sonialiekt Irjsu ve no st ,
Ministrstvaza zdravje irskrb, Ministrstvaz a i z o ke maaziskavanje jn Ministrstvza

pravesodjeinf avno var nost .zasTirreotkjoiv njjea kper ivr adoConinki Sni c
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d o | o Ppradmgstaegarstnega reda pacientoki So napatnis primarne ravni
zdravstvenega varstadi ostalih zunanjih sektorjegg n ga |j e obj awizd Nor ves

zdravje.

Prepoznava in obravnava nasilja v odnosih z bliZnjimi

V. Stevilnih situacijah | enagagnpheasibimdejangceni ti t
odnosi h, v katerih se je nasil j estragkevnjgkioj avi | o
forenzi ¢ne medicine in policija v ta namen u
med partnerjema Vv njSpausavAssault RiskjAssessnrera:Sthort € i C i (

Version (SARA:SY)V nadaljevanju je na kratharedstavljeno, kako policijaporablja to
orodje, za katero je norvesSki Nacional ni pol

povzetKki iz vodi ¢a so podani Vv nadaljevanju.

Orodje za oceno tveganja SARA: SV je kontroln
i zkus KgnadeimBzedske. Orodje SARA: SV bDbi mor al o
primerih nasilja v odnosih z bliznjimi. Lahk
morebitnoprihodnje nasilje in stopnje@snosti nasilja. V skrajnih primerih se lahko z njim

oceni tudi potencialna Z2ivljenjska ogrozZzenos

Namen uporabe orodja SARA: SV je preprecitd.i p
uporaba pripomore k razvijanju in pojasnjevapijistojnosti tako v primerilpolicijskega

sodelovanja znotraj policijskega dko k&tdaudi v primerih sodelovanadrugimi agencijami

in institucijami v druzbi

Orodje SARA: SV omogocCa nadaljnji razvoj ©prev
podroc¢ju nasilja v odnos.i hkrates kdzdnsk@pnejskami , kar
primera

Pomembenejavnikp r i tem je zaupanje javnost.i v pol i«
tozaupanjgg e nujno, da je policijsko osebje ob sr
znanjem in razumevanjem ter da se tisti, kise nanjeecpro, ob nj i h | ahko po

Pravna podlaga aavajanjei n upor abo orodja SARA: SV s stran
v beli knjigi o preprecevanj uMeldnSt.io(206L2 pr ot i

2013) Forebygging og bekjempelsevao | d i npbPyirevakeli a sjik@memadcr tu
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Zivljenje b rEelizutemsok P014-2817)(Unagnjeuporabe orodja SARA:SV
od |leta 2013 poteka v vseh policijskih okold]

SARA:SV je orodje zaocenotveganjap oSt evanjem 15 dejavni kov t
tveganja, povezami lpest pdoey zarvond iktoevl,j &km s e nane

Prvih pet dejavni kov tveganja se nanaSa na I

primervzorecnasilan st ali $§¢a, ki so podlaga nasilnem
tveganja se nanasSa na psihosocialne znacilno
vedenj , K i kazej o na r aiikkbhranjanpeasiliger r t ve 1 n Dbi

pedstavljajo dodatno tveganje za Zrtve.

Namen ocene tveganja je ugotoviti, ali so posamezni dejavniki tveganja prisotni v trenutni

situaciji,tojevzd nj i h Stim/aliih Ze dmridhj v odnosu med par

V nadaljevanju so kratko predstavljenidejpi ki tveganja, vkljuceni
oceno stopnje tveganja v posameznih primeviiganja za nadaljnje zlorabédat tvegana

za resno nasilje ali nasilje s smrtnim izidom v prihodnosti.

Orodje SARA:SV ne sme biti uporabljeno brez polndgast opa do priroc¢ni ka

usposabljanja.

Bi stveno pri wuporabi orodja SARA: SV je, da o
tveganja za pojav nasilja.

Tveganje za nasilje med partnerjema, vezano
1. NASILJE

Raz!|l i kuj e moninmmeidstitiecipnalzim mhsiljem. Oboje lahko nastopa v resni

obli ki in oboje | ahko tako zZzrtev kot twudi dr

travmati ¢no.

Epi zodi €¢no nasilje: Osaml jeni pri mer. nasi | |
l ahko pomeni kl ofut o, medtem ko | ahko v zelo
nezavesti s prijemom Zrtvinega wijaavten al i upo
nadzora tako Zrtve kot tudi povzrocCitelja.

|l nstitucionalno nasilje: nasilje, ki se pona
primer, redno fiziéno kaznovanje ob neizpoln
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Nasilje pogostovzhupenehen strah. Ta tip nasilja mocnc«

integriteto in stike z drugimi.

2. GROZNJALINNAMEN | ZVRSI TVE RESNIH NASILNI F

~

Groznjo v i1zolaciji je tezko oceniti. Pomemb

dejavniki tvegaja.

=]

Groznje so | ahko specificne i bésadhilizjav. nast opa

Mo S ki , K i so ze grozildi Z Oorozjem, bol j ver |

Groznj e | ahkodaolaga tovplda)jkatesqginspidi mer preganj anj e,
stalno nadl egovanj e. Na tem mestuzoee pojavi

ustrahovanja in grozilnegaedenja izrazit.
3. STOPNJEVANJE

Pogostostirdliresnosnasi | j a al i grozenj sjejepoaerakms st opnj

povecanim tveganjem za nova nasilna dejanj a.
4, KRSI TEV PREPOVEDI PRAVICE DO OBI SKOV ALI

Zmoznost povzrocitelja, da deluje v skladu z
institucij, kot je na primer sodni sistenylzija in opredeljene popravmkevzgojne

aktivnosti.

5. STALI SCA, KI PODPI RAJO ALI OPRAVI CUJEJO N
ODNOSU: SOCIALNA, POLITICNA, VERSKA, KULT
STALI SCA

Osebna stalisc¢a povzrocCitel]j akipodprdgoon mot i vi r a
opr avi Ciliejpedstavljaoaledejavnostiki pogosto sovpadatan i zhaj ata i z
spektra zaznav real nost i ,pokvoetz amaa pernaCnaesrt jpor,e pk

razumevanja in ljubosumpedsesivnost.

Ugotavllamod a mo S k i pogosto zmanj Sujejo resnost s

odgovornost zanj ali celo zanikajo, da je nasilje prisotno.

6. DRUGA KAZNIVA DEJANJA, NEPOVEZANA Z NASILJEM MED
PARTNERJEMA
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Identifikacijadrugihn asi | ni h i n nenasilnih prekrskov.

7. RESNE TEZAVE V ODNOSI H

TezZzave v odnosi h z Zenskami se | ahko kazejo
kratkoroc¢nih ali dol goiprsatitiehz aovden o sncavs,i |y ek a tne
PovzrocCitelji nasilnilBudeénvenje babkoedokivipga
moc¢i, 1zgube vpliva na otroke, zmanj Sane spo

8. ZAPOSLI TVENE ALI FI NANCNE TEZAVE

Ohl apne povezave s trgom dela in stanovanjsk
virf rustraci | in jeze. Te verjetno predstavl e
partnerjema.

9. ZLORABA SUBSTANCZASVOJENOST

UzZivanje opojnih substanc je | ahko neposrede

Zlorabo alkohola alidrogpogot o ustvarijo ponavljajofC vzorec

prag tolerance do druzinskih ¢lanov, kjer tu
Zl oraba substanc, ki spreminja povzrocitelje
Se pgseba otroke. Ko izzove tudi agresivnost
intoksi kacija oblika fizic¢nega nasilj a.

10.PSI HI ATRI CNE TEZAVE

Raziskave kazejo, da so tezje psihiatricne t

nasiljem med partnerjema.

Tudiosebnostne mot nj geza, imaulzikna tedenjein nestabilni nzarcii | n i

vedenja, sO0O povezane s Kk opamérjetkas ni mi in tezki
Samomorilno vedenje je pokazatel] hude sti sk
nas | j e med partnerjema, Vvkljucdujo¢ nasilje s

11.NEPREDVI DLJI VO VEDENJE I N NEPREDVI DLJI VA
POVZROCI TELJA NASI| QSEBH K GR@®D ANJ /
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Kompl eksne zahteve, pricakovanja in Custvene
odziva na svetovalne in zasScCitne ukrepe, ki
obvladovanje tveganja in preventivniukrepior aj o bi t i pril agojeni mo
Z r t vd<editejdtetegiji in ukrepom.

12.SKRAINISTRAH PRED POVXRO®I TPIOVEZROCA
NERACI ONALNO VEDENJE ZRTVE

PovzrocCiteljeva uporaba nasilja in grozenj p
pol ozaj absolutne moci nad Zrtvijo in drugim
Zzrt ev pau @ik.vaekateahjpontrih sta lahko strah atiksioznost a k o mo ¢ n a,
da zrtev ne more aktivirati osebne varnostne
osebne napade. V drugih situacijah se | ahko
Ziveti s povzrocCiteljem wmadckridgac milh akolaijSatii

na primer spolni odnos po epizodi nasilja, zanemarjanje otrok, ponovna vzpostavitev
nasil nega odnosa al i neuposStevanje varnostni

tveganjem.
13.OMEJEN DOSTOP DO SOCIALNE IN STROKOME P OMOC |

PovzrocCitel] | ahko namenoma omejuje gibanje

in nadzora nad stiki Zrtve z drugi mi I j udmi

Ob pomanjkanju znanja, pril opbstanest i ehahal et i v a
ranliva. Zrtvam, kiokiothajaj@ahikso e¢ragiamj kuj e zne

so jim na voljo pri pridobivanju pomoc.i
14 RANLJI VE ZIVLJENJSKE OKOLI SCI NE

Zrtev se |l ahko znajde v situam.lahkoimatk i | i ot e
skupne otroke, zaradi Cesar se tezko izogne
povzrocCitelj pozna zrtvin naslov, njeno soci
let a bol | i zpostavl j ena dsjaviikeporme pzo znna nk o t¢ ep rpiolv

vzpostavitev stika z Zrtvijo.

15.0SEBNE OVIRE
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Zrtvine osebne okoli&&ine |l ahko povzroc¢ijo,
financne razmere, nezaposlenost i1inozlzont ®lva s
postavijo v ranljivo situacijo im a r a S neagrnost ablikovanja odvisnega odnosa od

povzrocitel]ja.

Zrtve nasilja pogost o r ambosybsaptahkodavgletenerve t e 7 a
pravne spore itd. Tovrstne situacije lahko prispgvo k v e Cj i ranl jivost.
nero zmoznost in motivacijo za zaScito pred p
izhajajo iz izpostavljenosti nasiljisotesnobnostpostravmatska stresna moth@epresija in

samomorilne misli.
Druge pomembne informacije

Obstajajo tudi drugilejavniki ki jih jetrebau p o St ev at i pri ocenjevanju

primer:

T Predhodno sadistic¢no vedenje povzrocCitel)]

sadizmom.
T Povzrocitelj je Zrtev ali je bil pri c¢a mu

1T Dostop do strelnega orozj a.

T Nevarnost nasilja nad drugi mi bl i ZzZnjimi s
posvopni otr oci , id),tkigalahkomuwstimo pedaejavnikeganja
St. 6.
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STRATEGIJE IN UKREPI

Ocenatveganjaje brezvredhos, C¢e se s tveganjem po oceni |
zato sklene s predlaganimi ukrepi ali strate
stopnjo tveganja.

Oceni tveganja mora slediti nirednostnih nalog za sprejefjeeventivnihukrepov.

Zagotovitisemora da se naj bol j r a n anji 2avbwladbvartev e s pr e mi
tveganja ina | i da se jih poveze z ustreznimi strok
preventivne ukrepe jeebaizvajati ne glede na to, ali je zadeva na pplrvrnjena ali se jo
preiskuje. Dejanska tvegana situacija zZrtve
S0 vzpostavljena s strani policije in drugih institucij.

Razli ¢cica orodja SARA: SV v angl esSiwrelm. j ezi ku
Sydney, NSW, Vancouver, BC,. Canada, Blaine, WA, USA. Avtorji orodja so: Randall
Kropp, P., Hart, S. D., in Belfrage, H.

Klini¢ne prakse pri delu s povzroditelji nasilja v odnosih z bliZznjimi

Potem ko je bila podana osnovna ocena tvegamja s a n i policije, zdravst
socialnih sluzb za zasSc¢ito otrok, moramo nar
Zrtev nasilja. Kot del akcijskega nacrta | ah
obvladovanja jeze. Prviprogramzapg zr oCi t el j e nasilja je bil u
j e bil program namenjen | e moSkim povzrocite
mo $§ K i kot Zenske. Dva naj bol jundadja, kbdommujar az Si r j

psi hol o§AlternapvdibhMold[Alternativa nasiljulterSi nnemestri ng Br Bsc¢
[ Brgset ski model obvliadovanja jeze], naciona
Center za raziskovanj e hiinmatirzighr avz eBvod mji e nvi cfio

Program je natanc¢neje opisan v nadaljevanju.

Kognitivno-vedenjska skupinska terapija, namenjena povzrociteljem nasilnih dejanj v
odnosih z bliZnjimi: Bresetski model obvladovanja jeze

Uvod

51



Razi skave uspesnos trogramow ki bbaviamajoho §,leasilaep e vt s ki h
odnosi h z phlrliiSadrej idmi ,r assd u € h n kowrstrijhprogeatnav.tVe v

ocenimet anal iz in eksperimentalnih nacrtov st a
ni kakrsen uc¢inek obravnave povzrociteljev. A
zasnovani h programov za malpodag kogntivmo pov zr ocCi t e
vedenjskga pistopa zaobaspola(N=64®0 koncani o0 bjeaeyenasy i nasi |
pojavaponovnegass i | nega dej and64%, adnaoqd pasdmazniz a 4 4

aktivnosti. Dokonc¢anje trimesecCnega p-+rogr ama
aid9mesecnega progr ama. Novej Se Cochranovo por
kljub temu, da imamo veliko Studij o obravna
ugotovitve Kk aamtdrosltmieh Sdtau doiij ol raehj ki ohnggvoidha lui¢ z a k
PorocCilo je izphlesvteadviina wvdegrsagirogm dvak ljjeuc eni h

preko sodi §¢a ter da je veliko Studi)] pomanj;

Vedenjskekognitivha terapijapds t av | j a e n e g ankovitih eistechovn aj bol j ucC
obravnave povzrociteljev nasilja v odnosih
metanalizo 50 Studij, ki s diugokoula aljje vkl jucil e
vedenjskek ogni ti vna ter api j masiljaicn nkloon @ @i pmao C io.br @a
obravnave je bila doloc¢ena na pmgdostigi samooc
vedenjskegai z r adasilnogtkn povprecja vseh spremenl ji vk,
uc¢inkovitost.i na SOudtpudi | Veld2doas7i(SDWEIIak adz a
vsemi o0cenamampakZeno ik moxitivii smeftav,pr ecj e objfeezenih
bilo 0,70 (p<0,001) in pomerwi, udedenskey j e povp
kognitivno terapiji (VKT), odrezal bolje kot 76 % paciemdki niso bili v VKT. 67 % VKT-

pacientovieimelp ozi t i vne ucCidhnXe%vp paiienetrgva,vikis so bi

kontrolne programe.

Studija Brgsetskega model al, 20R)jé pphralaydajejlsa j ez e

tederska skupinska obravnava, ki temel@ vedenjskdkognitivni paradigmi, pomembno in

znathozh Zal a samooceno/ samoporVo darejies kmavsoi |j ree goa |

26 mosSkih, ki so jih najprekugiagkosbbcavahbywv

bi i nakl jucéno razdeligiensdo vbidlvie d&&luga mii :olvr g
S

n
skupi ni pa 0O bi |piotveknh jkuoC esno bvi loib r4a vimeasveoc e n
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Vse vrste samoocene nasilja med pajemea so bép o me mbno zni Zane po dol
obravnavi. Osebe,kisnor al e rmpao Calkkragvnavo 4 mesece, niso
nasilnega vedenja, v primerjavi z osebami, kbsol e t ak o] dRdzwdt@tine obr av
Studije so pokazalgramdabjyvéeé aBogtauedjis kljee zseamu i n
povzrocitel] nasilja nima ne Zelje, niti ne

reakcij/veden,;.
Opis zdravljenja

Program obvladovanja jeze temelji na Beckovi kognitivni terapiji (Beck, 1898jcerv

Sskupinski obliki. Pristop kombinira razlicne
prepric¢anj, ki vodijo k napachni i nterpretaci
posamezni situaciiji ucijo tudiezprepatnaskuda
preokviriti situacijgv k at er i s Dizvagaaj@mgamoniavodiive zno s | i h s i re
»Stop! Pretiravam. To gov celtbom. Mmanengamemob cut | |
raniZtiopksani mi tehni kamiustrezaejepdozsvaarteiz nv kk Il jathckmo

situacijahin ne uporablja nasilja.

Potek:
- 34 individualhat eariel amgwzr ocCi telj spoznayv
skupinske obravnave. Osnovni cilji so vzpostavitev terapevtskega odnosa,
obojestranska ocenangasih, ocena povzrocCiteljeve pripr

vedenja, s poudarkom na prevzemanju odgovornosti.

- 78 srec¢anj skupine, Vv kater.i pterapgokea v e d e n
hkrati vB|l podenpblii 6el jev, pavadjdterapeviao dva i
Vsaka seansa traja cca 2 uri. Skupinska obravnava traja 30 ur. Posamezna seansa se
zac¢ne z opisom nasilnega vedenja v pretek
izberejo posameznega klienta,nki ga wcepl
kako uporabit:i razli cne tehnike o0z. alter
reakcijam. KIl'i ent nato nauc¢eno vadi doma.
nauceno vedenje izogibanja nasisinina na r az
vedenjem.

- 78 srecamkoghkupimea modi fi kacija, ki pot e
veScCinah obvladovanja nasilnih reakcij. P
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njegovtemelpgpr ozi |l ne d

K i \Y

me d s

nasilju in prepoznajo

prepric¢canja in miselna izkrivljanja,

- Na koncu 15 srecanj se Clani skupine
posamezni ku, na katera mora bvtbogoder oci

izognil nasilju.

Tabela 1: Posamezne seanse v Brosetskem modelu obvladovanja jeze

Fazatopnja | Individualna terapija

Individualna | Prepoznavanje motivacije in pripravljenosti na spremembo.

terapija povzrocitel ]| spozpotekwskupinske ghraknave. me
34 ure

Skupinska terapija

Srecanj

Pregled skupine in pravil dela v skupini.

psihoedukacijg Identifikacijac i | j ev 1 n p¢& u €, &id&odijo donegepg | e d
posamezniku.
SrecanjjdJemje Custvo in nasilje je vedenj

psihoedukacij

Dogodek- distres— napaka- jeza— mobilizacija nasilja.
UCenje o kontroli jeze s pomocj ¢
Reakcije na sprozilne dejavni ke,

Srecanj

Slabas amopodoba i n samosposStovanje

psihoedukacijg Zaz navanj e obc¢ut |vjanaterselesnih neakcij.mi s ¢
Al ternativne str at e gutjrumenskarto anj &
Al ternativne mi sl (Cujecnost) .
Sr eC anj|Jezainnasilieskozipes pekti vo druzine, socC
psihoedukacigv odnosi h z blizZnj i mi
Otrokova perspektiva.
SrecanjjlRazumevanje avtomatski h misl. i
psihoedukacijgpr epr i ¢anj i h. | dent i f iekcapcije lggega. p o 1
SrecCal2jjVsk sodelpugsecinasilno vedenje v p
Skupinska Anali za nasilne epi e s pomoc]j

terapija

zod
Dogodek- negativne mislinterpretacija-o0 b ¢ uVvzpugenje—akcija.
Sokratska vprasSanj a, da dobi mo Kk
posameznika.

Ostal.i Cl ani skupine pomagaj o p(
alternativna vedenja.
SreCanjjRazumevanje bazic¢nih vsebin, da

14:

prestrukturali oz. spremenili.

Skupinska Kognitivna izkrivljanja, kioblikujejot e me |l j na —-mra&€p mi € :
terapija Z njimi ter vaje doma.
Srecanij/Cl ani skupine se medsebojno ocer
Skupinska posamezni ku, na katera mora bvt.i
terapija b o d @dageril nasilju.
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Priloga 1

0OOEOT éT EE UA UAOAOOOOAT A AATI AGAA O DPOEI Ac

Predgovor
Dr Zava moz as @ittriotkkia pred vsemi oblikar
posSkodb ali zl orab, zanemarpjianrtjeanjal ia

v k| j u &polpoxlérabs, medtem ko zanj skrpio  ki,tzakeonsi zastopniki

oziroma zastopnice ali katerakoli druga oseba, ki ji je zaupana skrb za otroka.

Otroci, k i zanéentarjajo,rinpajo dwdrirej] op oaslliedi c e . Os
stroski takega r avnanj@ovezsasmeody rigamini S n(
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zgodn em zi vplogzennejuSsiimm fi zi ¢nim in duSevi
desetl etjih moc¢no povecal o ( 22 mo Zrraasvt
pozitiven r zmadg prejmejpno m daEpoznavahjelabega ravnanja,

zaScCitian ozgwowkmj e ukrepanje morajo zat

Prebival stvene Studije kazejo, da | e
maj hnim Stevil om psroicmearl onve, sk iu Zjlprekatenbje :
fizt ¢ po mazlegrza ukrepe. Na podlagi takega nasprotja bi lahko sklepali, d
zdravstveno osebje in druge osebe, ki prihajajo v stik z njinpre@oznajsimptomov

zl orabe ali zl orabe zaradi razli énih

Por oci | o Oppdagersykehwsenembarnemishandlipg®l i bol ni S
trpincehd)laner oka bi zdravstvenepshai
otrokin zagotovileire r di sci pl i narno spreml | aBjpgi&
Kristansandy e t o i zkusila pred nekaj l et i,
primerovt r p i n ¢ e Ng tg podldgirjedbk oblikovan lokalni vodniktor p i n ¢

otrok, ki je tudi osnova zdrugepomembne@ r i r o¢ni ke na tem |

NKVTSjeponar o¢i |l u NorvesSkega direktorat e
tematiki, ki predstavljajo pomemben ukrep k doseganiju cilja zgodnjega odkrivanja
obravnave v okviru zdravstvenega sektorja.

Referencna skupina, ki js&kompetescam aa nacemnal

ravni, zagotavljkakovostnad el a na tem podrocj u.

Uporabljena literatura:

1. Gilbert R, Widom CS, Browne K, Fergusson D, Webb E, JansBai8en and
consequences of child maltreatment in higtome countriesancet. 2009 Jan
3;373(9657):681.

2. Hoel G, Heian F. DA LYKKELITEN KOM TIL VERDEN.... Om belastninger

tidlige livsfaser. Oslo: Den norske legeforening. 2010.

3. Butchart A, Harvey AP, Mian M, Furniss T. Preventing child maltreatment: ,

guide to taking action and generating evidence. Geneva: World Health
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http://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736%2808%2961706-7/abstract

Organization and International Society for Prevention of Child Abuse and N
2006.

4. Myhre MC, Lindboe A, DylG. Oppdager sykehusene barnemishandling? O:«
Norwegian Centre of Violence and Traumatic Stress Studies and Oslo Univ
Hospital 2010.

5. Asl aksen K, Kgpp UM. Barnemi shand|
diagnostikk, tverrfagligsamarbeid, juridsk f or hol d. Kri st
Sykehus HF Kristiansand 2005.

Ali morda otroka trpin¢ijo?

Otrokom s po&k@dbaissimgtaaat rrapdi i grdoz3anpvanadaljn;ji

napadi . V vseh primerih, topiohd& e mggteba &ta
obvestitis oci al no sl uz.boSpgraejzeam v tmo lonir Drki ¢
socialnim sluzmamoXa =nnasS diotsd aotvreadlk o teh¢

primeri h i ma zdr avbgestitigolicipp. osebj e dol Zno

»Al i otroka ?mpeg dwapnadpamjéa, oki si ga mor

posSkodovanim otrokom/ ml adost nide&lermedignske

obravnave nv skladu z obsegomn / al i nar &vNat pp 5 k 0 d lahké 1 ¢
posumi mo tudi v primerih resnih nepoja
zavest, krc¢i, bruhanje). Psi hosomat ski

so prav tako lahko povezant sr p i n 6zeéamp zanemarjanjem otroka.

Otroci | ahko neobi c¢ajne poSkodbe dobi|j
trpincdé&€hpeposSkodbe skupaj s predhodno
splosSnim kliniédnim stanjem je Sele zna
(1-5).

Otroci | ahko zar adi fizine zIl orabe in
trpinkewjCasi h tezko razloc¢iti od narav

primerov pri otroci h | eFadpesedyteengsabujp postaple
za obravnavo nenaravni h smrti d dJpagurig k o
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b ar n éickledutenfor sykehusn Nor vesSkega i n gNorwegah a

Institute of Public Health'sy s ebuj ej o i nformacije o pre
starihO-3leeDRdsst edsunder sRkel s8r)~ved uvent

Uporabljena litertura:

1. When to suspect child maltreatmeNational Collaborating Centre for Women's al
Children's Health 2009.

2. Physical abuse in children: Diagnostic evaluation and manageby@dDate.
[Dostop 15. maja 2011].

3. Kellogg ND, American Academy of Pediatrics Committee on Child A, Neglect.
Evaluation of suspected child physical abiediatrics2007 Jun;119(6123241.

4. Gilbert R, Kemp A, Thoburn J, Sidebotham P, Radford L, Glaser D, Reabgnizing
and responding to child maltreatmebancet. 2009 Jah0;373(9658):16-B0.

5. Child Abuse BMJ Evidence Centre. [Dostop 15. maja 2011].

Medicinski pregledi

Odkrivanjet r pi rr@édnnjeavr a i z C rzgodowinepnedicinskilv abnaynay in
temel jit Kklinicni pregled. Cilji zdrav

- odkritir el evant ne p o Sterocenigali Sopisani mehanizer
posSkodbe i n aperkansiseekire e ugotbvitvani, n
- odkritinove in stare,skrt e poSkodbe
- dbzkljuciti medi cinska stanja, ki
ali znakov.
Medicinskipregledne sme imetz n a praigkave, katere namen je ugotavljati krivdo.
Zdravstveno osebje ima | e o mkeipduglestano z n
Nalogas oci al ne s | u Z jeegotavii, alzobsta@jo raztogi patskitonkhova
ocena | e o0skobnadaljnpeukrepe.akr S ne

™

V primerihsumané r pi n € e ngjietenzvriostsurkaan otrokovi simptomi vodijo
obseg preiskave in obseggtopkov v zdravstvenem sektarki naj tako preiskavo vodi. Gl

tudi Helsetjenestens oppgavéNaloge zdravstvenega sektdrja
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Ne glede na obseg oskrtse v primerih, ko obstaja sumna p i nupceabljaje naslednja

temel jna nacel a:

T Otroka mora vedno pregledati zdravn
celotenk | i mpiremgil ed i n podrobne zapiske i
T Potreba pooahwd 21icea rsjl w Z bnera liteocenjend \Csklado

Zakonomo zdravstvenem osebju in Zakonom o blaginji otrtej Samarbeid med

andre instansef Sodel ovanj e 24). drugimi sl uzbe

T Otroka in druzino naj panabotakgsprenljanjs p r
dogovorjenor okviru interdisciplinarnega sodelovangho k | er stav mrea

skrbi za otroka in njeg@simptomaologije (glej Helsetjenestens oppgayer

1V primeru, da obstaja dvom glede diagnoze ali glede tega, kako interpretirati
ugotovitve, naj se otroka napoti k ustreznemu specialistu.

TV primeru suma na spolni napad manadicinski preglededno opraviti pediater s

specialisti ¢nt mi kompet encami

- C @se je napad zgodd zadnjh 72urah: pregledr aj sl edi t ako]j
pridobijo dokazi, endar po individualni obravnavi;

-C e s e dzgedil \nzadpjién 314 dnehpreglednaj bo kmalu, da se

dokumenti aj o morebitne zacdasne posSkodbe

-C e jema@pad zgodil predevC  k ontvi: ptedled po lastni izbiri (presoji).

*Glede na stanjemila 2012 imajo te kompetence pediatnaslednjih institucijah:

Ot r oSk aUrkil v exri XKiat et na bol nCé&mi era Batvkee nt
Bol ni Sni ;00d rdtS.k a0Otkd v enri Kiat e HaukelainOd d e B @k c
inotrokeUni ver zi tetna bol nidiroske c8ofSmavangear
KristiansandOt r oS ka kIl i ni ka;CeBmotlenri Szna caatc rdcell)de,lr
Uni ver zi t e OsloaOtbrool Snkia®B mkill ¢ afedcilestadOt r o S ka K|
B ol nildnkandet, dillehammer.

Zapisi in njihovo shranjevanje

Posveti s pacienti, kiadevajano ot r p i n C g sojp@enaanimprarieri zeocialno

sl uzbo za,kazesskoiintcigilnogtavo.d<kub temu bo pogosto potrebno, da
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izjava zdravnika zapi Se kasneje, kar s
dokumentacije. Nat@ad&lkonion 2pdda\ehéieaa a

taksSno i1 zjmwema. k|l jucnega

Vel i ko onikzeopiegladdp okvlezane s spolno zl orahb
kartotek. Vecinoma gr<oxiaalproa velt ez ib dolicga:
i n ki v kengga Zdaynika inomadhsko sestroV javnem zapisu mora biti

zabelezeno, da so zapi senemostrt ek gjerashkor &
pomembnz a nadal jnje posvete/sprejzasikz s aj
zdravstvenim sistermo, hkratipa z namenom zasScCite zaset

informacije.

Za preiskave, kirphbmaemjae ai o/ anloiz nsé otwlae
pogosto sprejme v bokimra. V ta postopek so vpletene mnoge strokovne osetiaipine,
zato je pomembno, da imajo vsi, ki so vpleteni v preiskavo, zdravljenje ali nadaljnjo
obravnavo primera, dostop do informaci
primeraRaz kri vanje informacij, o pnorgobiigrot o\

oblikovanju zapisov o primeru skrbno oblikovani:

T lzjave in infor mapovzerita kna rs in azjabpa ISji tre
informacije (otrok, starsi, prica?)

1 Ce otrok pove kaj, tibaovrsineinfgraacije a h k o
dokumentirati v zaSciteni kartoteki
na j pisSe |l e, da je zdravni k govori/l

T Ugotovitve opiSite objektivno.

T Opi Site, kako se otrok med melemgi teid®]

S

zapira se vase, zaskrbljen je.

T Opi Site, kakSen je stik starsSev in
upoStevajo njegove potrebe, z otrok
nudijo podpor o, asloi pnree vkeatZz edjoomiznaannitme

T Vedenje starsSev opiSite brez interp

T Navedite rezultate dodatnih preiskav.

T Medicinskef or enzi ¢ni del pregleda zdravn
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dokumentacija) naj bshranjernv posebnem arhivu, v javhemmsu naj bo zapisano
da so bile opravljene preiskave.
9 Prihranjenju zapisov skuSajte zagotov

T Sestre in drugi zdravstveni delavci naj pri oblikovanju zapisov sledijo enakim

nacel om: objektivni opisi brez inte
T Ocene in zakl jucki ,eotkoktrps e &ligazanemarjajo
moraj o biti objekitivno in natancno

Na voljo morajo biti podrobnosti vsakega stika z drugimi pristojni s | u z b azai

nadaljnje spremljanje primera.

Obwestilas oci al ni s | u zibpoliciznaorajp hitsetidentimnas kratkorkopiso
razloga za tako obvestilo. Zalpv &s3aliserzi a
obvestilom stri njdag os tianr Skeavkhssigieokhwstli.kzjoaez | ¢
zdravnikain obvestilos o ci al ni s | u Zirbpolicijz s lalkasadita v posebnel

arhivu. Vodenje zapisov v povezavi s pregladicanj i h paci entov z
t r p i anfalednupe vrste zanemarjam@orajo slediti enakemu modelu kot v primeru

sprejemov.

1. Overgrepsmottak. Veileder for helsetjeneg@anter za spolne napade. Navodila
zdr av st v e nSexnal AstaultzZCerdren Guidance for the Health Servit®s]
1457. Sosialog helsedirektoratet 2@0

Naloge zdravstvenih sluzb v primeru suma

1 Odkrivajte
Zdravstveno osebje mora biti pozorn

sum na kakrg8npikot e6lg Bakon & m@dkstvenem osebju,

poglavje 6
1 Preglejte
V primeru suma morajo zdravstvene s
simptomovtero c e ni t i razli cne moznost. di a
1 Zbirajte

Zdravstvenmo s ebj e mora otroka =z agdadiptinthienp
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zanemarjanjem. Zdravstveno osebje ima zakonsko obvezo prijadjamja i a | n
z a z a S Cviptineerihpkbobstajajorazlogi za domnevo, da otroka doma

t r pi,ali&adar obstajajo znaki za druge oblike hudega zanemarjanja. V neke

primerih | e sprejetje v bmdinalSmiimos|
zaSCi tnee dtor mkudi | o pravocCasne in ust
zdravstvenoosebggo |l Znost obvestiti policijo

1 Spremljajte
Zdravstveno osebje mora prispevati k ustrezneimoi,l gor p € n g ma mu
spremljanju v obliki medsebojnega multidisciplinarnega sodelovanja

1 Zabelezite in spremljaje
Zdravstveno osebje morapomagatdo ci al ni s | u zibpolicizsa z a
podapnjeminformacj v pravosodnih postopkih

Imate dolZnost prijavljati.

Zdravstveno osebj e i nsao cziaaklonnis ksol udzdabiz
obstaja razlog za domnevo, d@oka doma r p i, ali&kadar obstajajo znaki drugih
obl i k hudega zmomsprimajr jkaom joat,r ovkk Ifeu cdo b

oskrbe inzdravljenja(Z ak on o zdravstvenem osebju

V nekaterih primerih sprejespeial hol
zaScCi tarokarteg olkk@a nudi |l o ustrezne in pr
zdravstveno osebje dol Znonsad aolbjvnéZakbnidt |

zdravstvenem.osebju, ¢len 31

Socialna sluZbmazapkaSaptodgbwoknost
postopkov irzas p r 0 Z iepoe ki bodd&kagotovili da otroci in mladostniki ne bodc
ziveli v pogojih, ki bi § kalilahkadpravijafaj
svojenaloge,jsoci al na sl uzbadvizanaaddi dmpuwgidh
obvestitio primerit r pi n ¢ e Adraas tox e & i n s klerekatered |

teh sluzb.

Zdravstvendelavci morajo biti seznanjeripogoji, ki morajo biti izpolnjeni, dsocialna
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sl uzba za z a {dgejZbkonoxdravsivenemn éseb@ilp @ nVsi3 3
zdravstveni delavci soséono odgovorni za prijavo sunstakegaravnanpa | 1t &
social ni s uZ®bvezazzauprost $ikoli i razlog, tarse Adravstvene

del avca odveze tovr st ne Zakeshg @zdravstreomes bset

j e zasScita ot rtalka npgréadgn eamandagahjgmm j i m

Dol Znost prijave ne obstaja |le takra-
kazet opn altzanemaganje. Osnovan sum je prav tako razlog za brezpog:
prijavijanje. V takih primerih zdravstveni delavanrajo izbire, obvestiti morajo social
sl uzbo za.Tadneénida ot sorodniko rkti katerakoli druga oseba

zdravstvenim delavceme mor e prepreci ti prijavlj

Prijave se ne sme prepustitr ugi m pr i s tVeakdo znotrajzdravstvenaga
sistema mora biti odgovoren za razkrivanje informsog c i al ni s | u Z Dol
zdravstveni h del awaodajanja mfermazigirvzagotavljadj®, dazse
podajo pravilne informacije. V primeriko je potrebno podati predhodno obvestilo o
prijavi st ar Senebastoititakokr bni kom, j e to

Zdravstveni delavci se morajo zaveddt obstajajo situacije, kb vest i | o
z a z as Cnebodovoljt\ftakik primerihimajpa pr epreci t ev
dol Znost ob(veelsdaji tdakmon iccizzdr avstvenen

NeupoStevanje dol zZnost i Ilahkos 2 a pogtopke, koso
dol oklé.dienu zakona. NorvesSki odbor =za
zdravstvenmu delavcu v skladus 6 lenom zakona izda opozorilo. V primeru hude:
neuposStevanj a pr anajnéustreayn eHdeajdnnse talkko d e |

zdravstvenemu delavotzame tudi licencgglej Clen 57).

V 139.¢lenuKazenskega zakonilja zapisano, da se kdorkoli, ki resnega kaznivega

dejanja ne prijavi policiji, lahko kaznuje z zaporno kaznijo do enega leta.
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