
	
	Додаток

до розпорядження міського голови

від 30.04.2020№277-р


Положення
про мобільну групу для виявлення сімей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах, та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину
1. Це Положення визначає основні засади діяльності та організації роботи мобільної групи для виявлення сімей з дітьми та дітей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах, та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину (далі – мобільна група).
2. У цьому Положенні терміни вживаються в значенні, наведеному в законах України «Про охорону дитинства», «Про органи і служби у справах дітей та спеціальні установи для дітей», «Про соціальні послуги», Порядку взаємодії органів державної влади, органів місцевого самоврядування, закладів та установ під час забезпечення соціального захисту дітей, які перебувають у складних життєвих обставинах, у тому числі таких, що можуть загрожувати їх життю та здоров’ю, затвердженому постановою Кабінету Міністрів України від 3 жовтня 2018 р. № 800, Порядку взаємодії суб’єктів соціального супроводу сімей (осіб), які перебувають у складних життєвих обставинах, затвердженому постановою Кабінету Міністрів України від 21 листопада 2013 року № 895, Порядку виявлення сімей (осіб), які перебувають у складних життєвих обставинах, надання їм соціальних послуг та здійснення соціального супроводу таких сімей (осіб), затвердженому постановою Кабінету Міністрів України від 21 листопада 2013 року № 896.
3. Метою діяльності мобільної групи є оперативне виявлення сімей із дітьми, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах, визначення нагальних потреб таких сімей з метою з метою забезпечення необхідної допомоги, в умовах карантину, встановленого на всій території України у зв’язку з епідемією гострого респіраторного захворювання COVID-19.
4. Діяльність мобільної групи ґрунтується на засадах:

мультидисциплінарного підходу – об’єднання зусиль фахівців різних спеціальностей в найкращих інтересах дитини;
пріоритету інтересів дитини, врахування її думки під час вирішення питань, що стосуються її життя;

конфіденційності інформації та збереження персональних даних дитини та сім’ї;

належної уваги до потреб кожної сім’ї та дитини;

поваги та неупередженого ставлення до членів сім’ї, забезпечення пріоритетності їх прав і законних інтересів;

ефективної взаємодії працівників, які входять до складу мобільної бригади, між собою, з громадськими об’єднаннями, благодійними організаціями та всіма зацікавленими особами;

недопущення дискримінації за будь-якою ознакою (статі, раси, мови, релігійних, політичних або інших переконань, національного або соціального походження, належності до національної меншини, майнового стану, громадянства, віку, стану здоров’я, інвалідності, сімейного стану, статусу біженця, внутрішньо переміщеної особи чи іншої визначеної законодавством категорії мігрантів тощо).
5. Мобільна група у своїй діяльності керується Конституцією та законами України, постановами Верховної Ради України, актами Президента України та Кабінету Міністрів України, міжнародними договорами, згода на обов’язковість яких надана Верховною Радою України, рішеннями органу місцевого самоврядування, цим Положенням, Рекомендаціями щодо здійснення візиту мобільної групи до сім’ї з метою виявлення сімей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах та моніторингу дотримання прав дітей, в умовах карантину та Правилами безпеки мобільної бригади для запобігання виникненню та поширенню коронавірусної хвороби COVID-19, що додаються.
6. Основними завданнями мобільної групи є:
виявлення сімей із дітьми, які що належать до вразливих груп населення або перебувають у складних життєвих обставинах;
визначення нагальних потреб таких сімей;

сприяння в отриманні сім’ями медичних та соціальних послуг, допомоги психолога та педагога, оформленні документів для призначення пільг, субсидій, соціальних виплат тощо;
виявлення та забезпечення заходів реагування на факти домашнього насильства та насильства за ознакою статі;

забезпечення, в разі необхідності, заходів реагування на повідомлення про дитину, яка постраждала від жорстокого поводження або життю чи здоров’ю якої загрожує небезпека.
7. Для планування діяльності мобільної групи здійснюється збір інформації про сім’ї з дітьми, що перебувають у складних життєвих обставинах, та мають ризик незадоволення потреб дитини в умовах карантину, яку можна отримати, у тому числі шляхом спілкування засобами телефонного зв’язку, від членів сім’ї, фахівців з соціальної роботи, соціальних працівників, представників органів місцевого самоврядування та служб у справах дітей, працівників закладів освіти (далі – інформація про сім’ї з дітьми).
8. Мобільна група здійснює свою діяльність шляхом виїзду до місця проживання (перебування) сімей з дітьми (у тому числі сімей, у яких діти проживали в інтернатах закладів освіти та повернулися додому у зв’язку з тимчасовою забороною на відвідування закладів освіти), які:
- перебувають на обліку сімей, які перебувають у складних життєвих обставинах, міського центру соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді, та за наявною інформацією про сім’ї з дітьми, де є діти які повернулись з закладів інституційного догляду та виховання та мають ризик незадоволення потреб дитини;
- за наявною інформацією про сім’ї, які перебувають в складних життєвих обставинах (далі – виїзд мобільної групи).
Виїзд мобільної групи може здійснюватися також у разі отримання повідомлення про дитину, яка постраждала від жорстокого поводження або життю чи здоров’ю якої загрожує небезпека, для проведення оцінки рівня безпеки дитини та вжиття невідкладних заходів до забезпечення її безпеки відповідно до Порядку провадження органами опіки та піклування діяльності, пов’язаної із захистом прав дитини, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від 24 вересня 2008 р. № 866.
9. Виїзд мобільної групи здійснюється відповідно до погоджених із сім’єю дати та часу візиту або позапланово (екстрено), у разі отримання повідомлення про дитину, яка постраждала від жорстокого поводження або життю чи здоров’ю якої загрожує небезпека.

10. Робота мобільної групи координується представником служби у справах дітей виконавчого комітету Дрогобицької міської ради, склад мобільної групи формується за участі:

- представника Дрогобицького міського центру соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді;

- представника служби у справах дітей виконавчого комітету Дрогобицької міської ради;

- представника відділу освіти виконавчих органів Дрогобицької міської ради;

- представника Дрогобицького відділу поліції ГУ НП у Львівській області;

- медичного працівника закладу охорони здоров’я.
Працівники, які входять до складу мобільної групи, виконують свої функціональні обов’язки відповідно до цього Положення та посадової інструкції та отримують заробітну плату за основним місцем роботи.

Матеріально-технічне забезпечення діяльності мобільної бригади здійснюється за рахунок коштів місцевого бюджету, фізичних та юридичних осіб, міжнародної технічної допомоги, інших джерел, не заборонених законодавством.

Додаток 1

до Положення про мобільну групу для виявлення сімей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах, та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину

Рекомендації щодо
здійснення візиту мобільної групи до сім’ї для виявлення сімей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину

Під час візиту до сім’ї з метою виявлення сімей з дітьми, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину (далі – візит) працівники, які входять до складу мобільної групи (далі – члени мобільної групи), дотримуються такого порядку дій:

1. Визначити хто з членів мобільної групи буде фіксувати інформацію та важливі дані про дитину та сім’ю під час візиту.

2. Представитися (назвати прізвище, ім’я, по батькові та посаду), пред’явити членам сім’ї свої службові посвідчення та чітко пояснити мету візиту (зокрема, підтримка сім’ї під час карантину та з’ясування першочергових потреб дитини/дітей з метою забезпечення необхідної допомоги) та налагодити контакт із сім’єю.

3. Перевірити достовірність попередньо зібраної інформації, зокрема щодо прізвища, імені, по батькові, кількості дітей, їхнього віку, кількості осіб, які проживають спільно.

4. З’ясувати першочергові потреби сім’ї за таким переліком питань:

4.1. Щодо ознак підозрілого випадку захворювання на COVID-19

· Як почуваються батьки, діти, інші члени сім’ї? Чи є у когось з членів сім’ї ознаки гострого респіраторного захворювання/застуди? Чи є хоча б один з таких симптомів: температура тіла ≥38ºС, задишка, кашель або утруднене дихання, кровохаркання, нудота, блювання, діарея, сплутаність свідомості, загальмованість?
· Чи мав хтось з членів сім’ї протягом останніх 14 днів контакт з підтвердженим або ймовірним випадком
 COVID-19?
· Чи перебував або проживав хтось із членів сім’ї протягом останніх тижнів у іншій країні/регіоні, де виявлені випадки COVID-19? Чи були контакти з тим, хто нещодавно повернувся з-за кордону? Якщо так – чи дотримується цей член сім’ї правил самоізоляції?
4.2. Щодо забезпеченості медичною допомогою та лікарськими засобами
· Чи подана всіма членами сім’ї декларація про вибір лікаря, який надає первинну медичну допомогу (лікаря загальної практики – сімейного лікаря, терапевта, педіатра)? Чи є номер телефону лікаря? Якщо лікаря, який надає первинну медичну допомогу, не обрано, чи є контакти розташованої найближче сімейної амбулаторії або центру первинної медико-санітарної допомоги? Членам сім’ї необхідно пояснити, що якщо діти чи інші члени сім’ї потребують медичної допомоги, то без декларації про вибір лікаря можна звернутися до найближче розташованих до місця їхнього проживання сімейної амбулаторії або центру первинної медико-санітарної допомоги.
· Чи потребує хтось з дітей, членів сім’ї життєво необхідних лікарських засобів або постійного нагляду лікарів?

4.3. Щодо обмежувальних протиепідемічних заходів та можливої необхідності в самоізоляції

· Чи дотримуються члени сім’ї правил карантину? Як саме? Яким чином здійснюються покупки в умовах карантину?

· Чи є можливість забезпечити дотримання вимог самоізоляції у випадку, якщо один із членів сім’ї матиме підозру або захворіє на COVID-19, але не потребуватиме госпіталізації (наявність окремої кімнати для перебування члена сім’ї, можливість обмежити побутові контакти)?

· Чи є родичі, сусіди, до яких можна звернутися, якщо дорослі члени сім’ї захворіють на COVID-19 та будуть госпіталізовані, а дитину після закінчення строку обсервації потрібно буде тимчасово влаштувати в їхню сім’ю?
4.4. Щодо потреб у натуральній допомозі
· На скільки днів сім’я має продукти харчування? Чи має можливість поповнити запаси необхідних продуктів харчування?
· Чи є засоби індивідуального захисту (захисні маски, рукавички, антисептики)? Чи знають члени сім’ї як користуватися та чи користуються засобами індивідуального захисту?

4.5. Щодо освітніх потреб дитини/дітей
· Чи є можливість організувати навчання для дитини/дітей? Чи дитина/діти навчаються дистанційно? 

· Яким чином вдалося організувати навчання (дитина навчається з використанням онлайн-платформ/дивиться уроки по телевізору)? Як дитина виконує домашні завдання? Які виникають складнощі під час дистанційного навчання (важливо поставити це питання щодо дитини, яка має особливі освітні потреби, інвалідність)? Якщо навчання не вдалося організувати, що для цього потрібно на думку членів сім’ї?

4.6. Щодо матеріального забезпечення сім’ї
· Чи працює хтось із членів сім’ї під час карантину? Це повна, часткова зайнятість, дистанційна робота? Чи має сім’я можливість сплачувати рахунки за комунальні послуги/житло (якщо воно орендоване)?

4.7. Щодо виховання та взаємодії з дітьми

· Чи бувають випадки, коли дитина/діти залишаються самі в будинку/квартирі, коли дорослим треба вийти у справах? Чи є хтось з дорослих, хто може наглянути за дитиною/дітьми в цей час?

· Чи виникають якісь труднощі з вихованням дітей в умовах карантину?

· Як діти, які повернулися з закладу, наразі себе почувають (спокійно, радісно, тривожно тощо)?

· Чи є у дітей психічні, фізичні особливості, які важко забезпечити під час карантину? Які це особливості?

· Як наразі батьки, законні представники дитини справляються з причинами, через які дитина/діти були влаштовані до закладу?

· Чи є рідні, друзі, до кого можна за необхідності звернутися за допомогою? Якщо так, до кого?

5. За можливості та за наявності згоди батьків поспілкуватися безпосередньо з дитиною/дітьми.

При спілкуванні з дитиною враховувати її вік, особливості розвитку, особливі потреби. На початку спілкування налагодити контакт із дитиною, запевнити її, що завдання мобільної бригади є допомога їй та її батьками. Орієнтовні питання для розмови з дитиною:

· Які є самопочуття дитини, настрій, стан здоров’я? Як почуваються батьки, інші члени сім’ї?

· Чи знає дитина, як поводитись, щоб убезпечити себе від захворювання на COVID-19?

· Що дитина сьогодні їла, чи достатньо вдома продуктів харчування?

· Чи має дитина труднощі при виконанні домашніх завдань, чи є в неї робоче місце, шкільне приладдя, підручники, чи є можливість використовувати засоби дистанційного навчання?

· Як дитина проводить вільний час?

· Чим займаються її батьки, інші законні представники, родичі?

· Чи знає дитина, куди звернутися, якщо виникне небезпека (захворіють батьки, закінчаться продукти харчування тощо)?

· Чи є поруч родичі, сусіди, до яких можна звернутися по допомогу?

6. Після спілкування з дорослими членами сім’ї та дитиною/дітьми узагальнити першочергові потреби та озвучити їх членам сім’ї для того, щоб отримати підтвердження коректності отриманих даних.

Першочергові потреби можуть стосуватися:

життєво необхідних ліків;

натуральної допомоги (продукти харчування, гігієнічні засоби, засоби індивідуального захисту);

соціальних послуг;

допомоги психолога;

допомоги з організацією навчання дитини/дітей;

оформлення документів для призначення пільг, субсидій, соціальних виплат тощо;

медичної допомоги (госпіталізації) тощо.

7. За результатами візиту до сім’ї скласти Акт візиту до сім’ї за формою, наведеною в додатку 1, що підписується всіма членами мобільної бригади, батьками (законними представниками) дитини та передається до відповідного центру соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді/центру надання соціальних послуг за місцем проживання сім’ї/фахівцю з соціальної роботи, який працює у відповідній територіальній громаді для забезпечення подальшої допомоги та надання необхідних соціальних послуг.

8. Домовитися з членами сім’ї про подальший контакт та кроки, залишити номери телефонів, за якими можна звернутися по допомогу, у тому числі зі зверненням у випадку виникнення ситуацій насильства (до поліції за телефоном 102 або на цілодобову гарячу лінію з питань запобігання домашньому насильству 15-47).
9. У разі виявлення ознак вчинення домашнього насильства та насильства за ознакою статі:

за потреби надання медичної допомоги особі, яка постраждала від насильства залежно від її стану викликати бригаду екстреної медичної допомоги або інформувати відповідний заклад охорони здоров’я;
терміново за допомогою телефонного зв’язку інформувати: щодо дитини –службу у справах дітей (за відсутності представника служби під час візиту); щодо дорослої особи – з дотриманням правового режиму інформації з обмеженим доступом уповноважені підрозділи органів Національної поліції за наявності добровільної поінформованої згоди постраждалих осіб, крім випадків вчинення насильства щодо недієздатних осіб або виявлення фактів насильства кримінального характеру у разі, коли така згода не вимагається; щодо недієздатної особи або особи, цивільна дієздатність якої обмежена – також уповноважену особу (структурний підрозділ) районної державної адміністрації, виконавчого органу ради об’єднаної територіальної громади, міської, районної у місті ради;
зафіксувати інформацію про ознаки, що свідчать про домашнє насильство, загрозу життю і здоров’ю дитини для термінового реагування та залучення служби у справах дітей, Національної поліції України, голови органу місцевого самоврядування за формою, наведеною в додатку 2.
8. Надати дорослим членам сім’ї та дітям (залежно від їхнього віку та рівня розвитку) роз’яснення щодо:

обов’язку піклуватися про своє здоров'я та дітей, не шкодити здоров'ю інших громадян, що передбачений основами законодавства України про охорону здоров'я;
права осіб, які хворіють на інфекційні хвороби чи є бактеріоносіями, на безоплатне лікування у державних і комунальних закладах охорони здоров'я та державних наукових установах, що передбачене статтею 19 Закону України «Про захист населення від інфекційних хвороб»;

обов’язку осіб, які хворіють на інфекційні хвороби чи є бактеріоносіями, вживати рекомендованих медичними працівниками заходів для запобігання поширенню інфекційних хвороб, виконувати вимоги та рекомендації медичних працівників щодо порядку та умов лікування, що передбачений статтею 20 Закону України «Про захист населення від інфекційних хвороб»
карантину та обмежувальних санітарно-протиепідемічних заходів, встановлених постановою Кабінету Міністрів України від 2 квітня 2020 р. № 255 «Про запобігання поширенню на території України гострої респіраторної хвороби COVID-19, спричиненої коронавірусом SARS-CoV-2»;

відповідальності, передбаченої Кодексом України про адміністративні правопорушення, зокрема:
за порушення правил щодо карантину людей, санітарно-гігієнічних, санітарно-протиепідемічних правил і норм, передбачених Законом України «Про захист населення від інфекційних хвороб», іншими актами законодавства, а також рішень органів місцевого самоврядування з питань боротьби з інфекційними хворобами – у вигляді штрафу на громадян від однієї до двох тисяч неоподатковуваних мінімумів доходів громадян і на посадових осіб - від двох до десяти тисяч неоподатковуваних мінімумів доходів громадян (стаття 44-3);
за порушення правил та норм, встановлених з метою запобігання епідемічним та іншим інфекційним хворобам, а також масовим неінфекційним захворюванням (отруєнням) і боротьби з ними, якщо такі дії спричинили або завідомо могли спричинити поширення цих захворювань, – у вигляді штрафу від тисячі до трьох тисяч неоподатковуваних мінімумів доходів громадян або арештом на строк до шести місяців, або обмеження волі на строк до трьох років, або позбавлення волі на той самий строк (стаття 325).

9. Протягом усього візиту дотримуватися таких правил поведінки:

бути ввічливим, привітним та поводитися доброзичливо (використовувати відкриті пози під час спілкування, прийоми активного слухання, слухати не перебиваючи тощо);

проявляти повагу до особистості члена сім’ї, його гідності, поглядів, думок та переконань;

не давати обіцянки членам сім’ї, виконання яких не залежить від члена мобільної бригади; 

не критикувати дії когось із членів сім’ї, не займати засуджуючу позицію;

не приймати будь-які подарунки, не погоджуватися на запрошення пригоститися чаєм / кавою, іншими напоями або їжею;

стежити за власною позою та рухами, які не мають сприйматися членами сім’ї як загрозливі: рухи мають бути нерізкими, повільними;

зберігати спокій та емоційну рівновагу, незалежно від емоційного стану члена сім’ї, тим самим забезпечуючи можливість конструктивного діалогу;

не сприймати особисто звинувачення, образи та грубість з боку членів сім’ї, найчастіше гнів особи стосується не особисто члена мобільної бригади, а конкретної ситуації чи певного психологічного стану особи в момент спілкування.

Додаток 2
до Алгоритму здійснення візиту мобільної групи до сім’ї для виявлення сімей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину
Акт візиту до сім’ї 
1. Загальна інформація про членів сім’ї / особу за місцем проживання (на момент оцінювання) _________________________________________________________________

Місце проживання (адреса) _________________________________________________

	№
з/п
	Прізвище, ім’я,
по батькові
	Дата народження
	Родинний зв’язок 
	Інвалідність
	Місце роботи/ навчання, посада
	Реєстрація за місцем проживання 
	Контактний телефон
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	ні
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


2. Стан та першочергові потреби
	2.1. Потреби у забезпеченні здоров’я

	Сім’я подала декларацію про вибір лікаря, який надає первинну медичну допомогу
· Так

· Ні

	Сім’я має контакти лікаря, який надає первинну медичну допомогу
· Так

· Ні

	Сім’я має контакти найближчої сімейної амбулаторії або центру первинної медико-санітарної допомоги

· Так

· Ні

	Сім’я має можливість відвідати лікаря, який надає первинну медичну допомогу, у разі нагальної потреби, або сімейну амбулаторію/центр первинної медико-санітарної допомоги

· Так

· Ні

	Сім’я має потребу у життєво необхідних ліках

· Так

· Ні

Якщо так, то у яких саме ____________________________________________________________


	Чи дотримується сім’я правил карантину
       Так

       Ні
Яким чином здійснюєте покупки в умовах карантину ___________________________________



	Чи мав хтось з членів сім’ї протягом останніх 14 днів контакт з підтвердженим або ймовірним випадком коронавірусу COVID-19
       Так

       Ні


	Чи хтось з членів сім’ї протягом останніх тижнів відвідував або проживав у іншій країні/регіоні, де виявлені випадки коронавірусу COVID-19
       Так

       Ні


	Чи є хтось з близького оточення, з ким сім’я спілкується/контактує, хто нещодавно повернувся із-за кордону
       Так

       Ні


	Чи дотримувався він/ вона самоізоляції
       Так

       Ні


	Чи контактувала сім’я з ним/нею
       Так

       Ні



	Чи є можливість забезпечити дотримання вимог самоізоляції у випадку, якщо один із членів сім’ї матиме підозру або захворіє на COVID-19, але не потребуватиме госпіталізації (наявність окремої кімнати для перебування члена сім’ї, можливість обмежити побутові контакти)
       Так

       Ні



	Чи є родичі, сусіди, до яких можна звернутися, якщо дорослі члени сім’ї захворіють на COVID-19 та будуть госпіталізовані, а дитину після закінчення строку обсервації потрібно буде тимчасово влаштувати в їхню сім’ю
       Так

       Ні

З ким саме
___________________________________________________________________________________



	2.2. Потреби у натуральній допомозі

	Сім’я має продукти харчування

· Так

· Ні

Кількість днів, на які є продукти харчування ________

Сім’я має можливість поповнити запаси необхідних продуктів харчування
· Так

· Ні

	Сім’я має засоби індивідуального захисту (захисні маски, рукавички, антисептики)

· Так

· Ні

Які засоби наявні __________________________________________________________________


	Сім’я користується засобами індивідуального захисту:

· Так

· Ні

	2.3. Освітні потреби дітей

	Дитина/діти навчаються дистанційно

□Так

□Ні

	Як організовано процес навчання

_________________________________________________________________________________

Якщо ні, які є потреби:

_________________________________________________________________________________

Зі слів дитини _____________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________



	2.4. Матеріальне забезпечення сім’ї

	Хтось із членів сім’ї працює

· Так

□
Ні

Якщо так, хто саме, вказати часткова чи повна зайнятість ___________________



	Ризики втрати роботи

· Так

□
Ні

	Ризик несплати орендної плати за житло

· Так

□
Ні

	2.5. Виховання та взаємодія із дітьми

	Труднощі із вихованням дітей 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

Чи залишаються діти самі, коли батькам треба вийти по справах
· Так

      □
Ні

Хтось інший наглядає за дітьми_________, хто саме________________________

Самопочуття дітей: ______________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

Як батьки справляються із причинами, через які влаштовували дітей у заклад інтернатного типу _________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

Є рідні та близькі, до кого можна звернутися по допомогу
       Так

       Ні
Хто саме_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________   

Зі слів дитини ____________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________




3. Виявлені першочергові потреби сім’ї

· Натуральна допомога (продукти харчування, гігієнічні засоби, засоби індивідуального захисту тощо)

· Життєво необхідні ліки

· Медична допомога (госпіталізація) 

(зазначити кого ____________________________________________________________________)

· Оформлення документів для призначення пільг, субсидій, соціальних виплат тощо

· Соціальні послуги 

(зазначити які саме ____________________________________________________________________)

· Допомога з організацією навчання дитини/дітей

· Допомога психолога

· Інше (зазначити що саме) 
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Підписи:

________________________   ______________________  (ПІБ члена МГ)

________________________   _______________________(ПІБ члена МГ)

_______________________________________________(ПІБ матері/законного представника)

______________________________________________ (ПІБ батька/законного представника)

Додаток 3
До Алгоритму здійснення візиту мобільної групи до сім’ї для виявлення сімей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину

Інформація про ознаки, що свідчать про домашнє насильство, загрозу життю і здоров’ю дитини для термінового реагування та залучення служби у справах дітей, Національної поліції України, голови органу місцевого самоврядування

1. Свідчення когось з членів сім’ї про погрози/випадки домашнього насильства:

□
Так

□
Ні

Хто зазначає про погрози/випадки домашнього насильства (ПІБ, родинний зв’язок)

__________________________________________________________________

Хто є кривдником

__________________________________________________________________

Чи вже звертались по допомогу у випадку домашнього насильства

□
Так

□
Ні

Якщо так, куди?

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
2. Ознаки/індикатори (відмітити за наявності)

2.1. Зовнішній вигляд дитини: 

 хворобливий вигляд,  синці, гематоми,  опіки,  порізи,
 занедбаний вигляд,  брудний одяг,  не дотримується особистої гігієни, 
 педикульоз, висипи на шкірі.

2.2. Зовнішній вигляд батьків: 

 хворобливий вигляд,  зовнішні пошкодження шкіри (синці, гематоми, порізи), 

 ознаки сп’яніння або вживання наркотиків,  неохайний вигляд, 
 порушення ходи.

2.3. Емоційний стан дитини: 

 надмірно збуджена,  виявляє агресію,  пригнічена,  виявляє страх чи тривожність, 

 говорить про наміри суїциду,  перебування дитини під дією алкоголю, наркотичних речовин
2.4. Емоційний стан батьків: 

 страх, тривожність,  неадекватна поведінка, агресія, 

 сплутаність думок, погана концентрація,  висловлюється про наміри суїциду, 

 загрожує життю та здоров’ю інших,  словесні образи дитини, погрози батьків у присутності МБ.
2.5. У помешканні: 

 холодно,  брудно,  наявні ознаки сирості, грибка,  є гризуни, таргани, блощиці, 

 помешкання аварійне; умови для дитини:  немає постійного придатного місця для сну та відпочинку  дитина має доступ до побутової хімії.
Висновок та подальші дії __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Підписи:

________________________   ______________________  (ПІБ члена МБ)

________________________   _______________________(ПІБ члена МБ)

_________________________ ______________________(ПІБ матері/законного представника)

_________________________  _________________​​_______ (ПІБ батька/законного представника)
                                                                                        Додаток 4
до Положення про мобільну групу для виявлення сімей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах, та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину

Правила
безпеки мобільної групи для запобігання виникненню та поширенню коронавірусної хвороби COVID-19
І. Загальні положення
Ці Правила визначають порядок дій працівників, які входять до складу мобільної бригади (далі – члени мобільної бригади), спрямованих на запобігання виникненню і поширенню коронавірусної хвороби COVID-19.

Правила розроблено відповідно до положень чинного законодавства України (Закони України «Про захист населення від інфекційних хвороб», «Про внесення змін до деяких законодавчих актів України, спрямованих на запобігання виникнення і поширення коронавірусної хвороби (COVID-19)», наказ МОЗ України від 20.03.2020 № 698 «Про затвердження Тимчасових заходів у закладах охорони здоров’я з метою забезпечення їх готовності для надання медичної допомоги хворим на гостру респіраторну хворобу COVID-19», наказ МОЗ України від 28.03.2020 № 722 «Організація надання медичної допомоги хворим на коронавірусну хворобу (COVID-19)», наказ МОЗ України від 2.04.2020 № 762 «Про затвердження протоколу «Надання медичної допомоги для лікування коронавірусної хвороби (COVID-19)» та ін.) та практики їхнього застосування на момент розробки цих Правил.

ІІ. Алгоритм дій мобільної групи для попередження ризику виникнення та поширення коронавірусної хвороби COVID-19 при здійсненні візитів до сімей

Інфікування коронавірусом SARS-CoV-2 відбувається контактним та крапельним шляхами. Діяльність мобільних бригад передбачає контактування з вразливими сім’ями та сім’ями, до яких повернулися діти з закладів інституційного догляду та виховання, що в умовах епідемії  коронавірусної хвороби COVID-19 зумовлює ризик інфікування. Тому важливим є дотримання членами мобільних бригад комплексу профілактичних заходів, щоб захистити себе і запобігти інфікуванню оточуючих.

Рекомендовано дотримуватись наступного алгоритму профілактичних заходів для попередження ризику інфікування коронавірусною хворобою COVID-19 при здійснені візитів до сімей.

2.1. Дії з безпеки перед візитом

2.1.1. Всі члени мобільної бригади повинні бути навчені належному виконанню гігієни рук, і як надягати та знімати засоби індивідуального захисту (далі - ЗІЗ), щоб уникнути самозараження.

Члени мобільних бригад повинні бути одягнені в ЗІЗ:

· Захисна маска (медична) або респіратор;

· Захисні окуляри (медичні);

· Захисний халат одноразовий (медичний); 

· Рукавички нітрилові (медичні);

· Шапочки одноразові;

· Бахіли одноразові (при потребі візиту в помешкання).
2.1.2. Мобільна бригада повинна бути забезпечена:
· дистанційним безконтактним термометром (температурним сканером);
· дезінфікуючими засобами (спиртовмісними антисептиками) для індивідуального використання;
· контейнером для утилізації використаних ЗІЗ;
· засобами зв’язку (мобільний телефон).
2.1.3. Безпосередньо перед візитом кожен член мобільної бригади, з метою недопущення інфікування, має провести гігієнічну обробку рук спиртовмісним антисептиком.

2.1.4. При отриманні інформації щодо наявності офіційно підтвердженого випадку COVID-19 в сім’ї, до якої було заплановано візит – візит потрібно скасувати. При наявності нагальної необхідності забезпечення дитини (дітей) критично важливими для життя засобами (продукти харчування, ліки тощо) розглянути можливість зробити це безконтактно: наприклад, залишити необхідні засоби біля дверей помешкання, уникаючи близького контактування з членами сім’ї та використовуючи для зв’язку засоби телекомунікації (телефон, відеозв’язок).

При отриманні інформації про перебування когось із членів родини на самоізоляції через нещодавнє повернення з-за кордону, візит у сім'ю повинен бути здійснений із підвищеними заходами безпеки – контакт з членами сім’ї має відбуватися на вулиці, збільшивши дистанцію до 3 метрів, у разі надання сім’ї гуманітарної допомоги, передача повинна здійснюватися безконтактно.  

2.2. Дії з безпеки під час візиту

2.2.1. Загальні дії з безпеки
· Підтримувати відстань від людей не менше 1 метра. 

· Візити рекомендовано проводити на відкритому повітрі. 
· Якщо необхідно провести візит в помешкання, одягнути одноразові бахіли та використати дистанційний безконтактний термометр, щоб пересвідчитись, що в членів сім’ї немає лихоманки. Не торкатися нічого в помешканні.

· Дотримуватися респіраторної гігієни та етикету кашлю (чхати або кашляти в зігнутий лікоть або хустинку з її подальшою утилізацією).
2.2.2 Дії при виявлені у когось з членів сім’ї симптомів, схожих на ознаки коронавірусної хвороби
:

- Виміряти температуру усім членам сім’ї дистанційним безконтактним термометром, зберігаючи дистанцію в 1 метр, з метою своєчасного виявлення інших членів сім’ї з лихоманкою.

- Запитати у члена сім’ї з ознаками гострого респіраторного захворювання чи він/вона мав/мала протягом останніх 14 днів тісний контакт з підтвердженим або ймовірним
 випадком COVID-19; уточнити чи протягом останніх тижнів особа відвідувала або проживала у інших країнах, де є підтверджені випадки коронавірусного захворювання COVID-19 відповідно до ситуаційних звітів ВООЗ. У випадку позитивної відповіді рекомендувати звернутись до лікаря з надання первинної медичної допомоги (лікаря загальної практики – сімейного лікаря або терапевта).

Обов’язково впевнитись, що у особи є відповідний контакт лікаря, якщо немає – надати контакти найближче територіально розташованої амбулаторії загальної практики сімейної медицини. Якщо виникають сумніви щодо самостійного звернення члена сім’ї до лікаря, сповістити медичного працівника найближчої амбулаторії.

- При наявності у члена сім’ї ознак тяжкого гострого респіраторного захворювання (температура тіла≥38ºС та хоча б один з наступних симптомів: задишка, кашель або утруднене дихання, кровохаркання, нудота, блювання, діарея, сплутаність свідомості, загальмованість) – потрібно викликати бригаду екстреної медичної допомоги (телефонний номер 103). 

- З метою обмеження подальшого поширення хвороби потрібно поінформувати усіх членів сім’ї щодо необхідності дотримання самоізоляції, особистої гігієни, заходів з профілактики інфікування, обмежень побутових контактів з акцентуванням уваги на першочерговому забезпеченні безпеки дітей.

У випадку неможливості забезпечення догляду за дитиною у зв’язку з госпіталізацією батьків, інших осіб, які можуть здійснювати догляд, або ускладенням догляду за дитиною вдома через стан здоров’я таких осіб (інвалідність, порушення функціонування), потрібно рекомендувати тимчасово перемістити дитину (дітей) до окремого закладу, визначеного для даних цілей рішенням місцевих органів влади, на час проведення обсервації (ізоляції) та до завершення стаціонарного лікування батьків, інших осіб, які можуть здійснювати догляд за дитиною.
2.3. Дії з безпеки після візиту

2.3.1. Після візиту кожен член мобільної бригади має провести гігієнічну обробку рук спиртовмісним антисептиком. Якщо був візит в помешкання, одноразові бахіли потрібно зняти і помістити у спеціально призначений контейнер для їхньої подальшої утилізації та провести гігієну рук.

2.3.2. Враховуючи контактний шлях інфікування, респіратор (маску) слід замінити, якщо:

- він став вологим або до нього торкалися потенційно забрудненими руками (незалежно від того, одягнені рукавички чи ні);

- на нього потрапила будь-яка біологічна рідина (перед тим як зняти респіратор (маску) слід вийти з будинку (квартири) або відійти на відстань трьох метрів від особи, в якої виявлено ознаки захворювання).

2.3.3. Якщо здійснено візит до сім’ї, в якій виявлено симптоми, схожі на ознаки коронавірусної хвороби COVID-19 – потрібно повністю замінити ЗІЗ та продезінфікувати руки і взуття. 
2.3.4. Наприкінці робочого дня (усіх візитів) кожен член мобільної бригади має зняти та утилізувати ЗІЗ в одній із наведених послідовностей: 

- рукавички, захисні окуляри, ізоляційний (захисний) халат, маска; або

- ізоляційний (захисний) халат разом із рукавичками, захисні окуляри, маска.

Використані ЗІЗ зберігаються в спеціально призначеному контейнері для їхньої подальшої утилізації. 

Після зняття та поміщення ЗІЗ у контейнер слід провести гігієну рук: 

- якщо руки видимо забруднені (наприклад, бронхіальним секретом або іншими виділеннями внаслідок неправильного зняття ЗІЗ) помити їх з милом та водою;

- якщо руки видимо не забруднені, обробити спиртовмісним антисептиком для рук.
2.4. Дії з безпеки при поверненні додому

2.4.1. Повернувшись додому, перше, що треба зробити, — помити руки. Потім зняти верхній одяг і ще раз провести цю процедуру. Після миття руки слід обробити антисептиком.
2.4.2. Верхній одяг потрібно прибирати на балкон (або залишити на вулиці, при проживанні в приватному будинку) - під променями сонця вірус гине. Краще мати два комплекти верхнього одягу, щоб поки один висить на балконі (вулиці) й дезинфікується, в іншому можна вийти.
2.4.3. Вуличне взуття бажано залишити у передпокої або поза межами помешкання. Взуття можна обробити антисептиком чи спиртом.
2.4.4. Якщо користувались під час візитів мобільним телефоном – його поверхні потрібно протерти антисептиком.

2.4.5. За потреби провести загальні гігієнічні процедури (прийняти душ, вимити волосся та ін.). 

2.5. Загальні профілактичні заходи (щоденна безпека)
2.5.1. Уникати скупчень людей, дотримуватися мінімальної дистанції в щонайменше 1,5 метра, ходити в громадських місцях в захисній масці, намагатися не користуватися ліфтом.
2.5.2. Уникати дотиків до обличчя. Не торкатися брудними руками очей, носа та рота.
2.5.3. Часто обробляти руки милом чи антисептиком, дотримуватися гігієни кашлю, використовувати одноразові серветки та хустинки.

2.5.4. Проводити регулярні вологі прибирання оселі з використанням дезінфікуючих засобів, декілька разів на день провітрювати приміщення. 
2.5.5. Термічно обробляти продукти. Не вживати сире м'ясо, м'ясні субпродукти та яйця. Уникати незахищеного контакту з дикими та свійськими тваринами.

2.5.6. Зміцнювати імунітет та слідкувати за самопочуттям – повноцінне харчування, здоровий сон, фізичні вправи та водний баланс організму.
2.6. Дії при виявленні у себе симптомів, схожих на ознаки коронавірусної хвороби
2.6.1. У разі появи перших симптомів ГРВІ невідкладно звернутися до свого лікаря з надання первинної медичної допомоги (лікаря загальної практики -сімейного лікаря або терапевта). Це не обов'язково має бути особистий візит, можна лікарю зателефонувати або написати повідомлення у месенджері. Важливо виконувати рекомендації лікаря. За відсутності лікаря з надання первинної медичної допомоги, з яким підписано декларацію про вибір лікаря, варто звертатися на «гарячу лінію» Національної служби здоров’я України за телефонним номером 1677 для отримання консультацій щодо подальших дій.

2.6.2. Самоізолюватися. Мінімізувати контакти із близькими людьми. Спілкуватись через засоби інтернет- та телекомунікації. Дотримуватись індивідуальної гігієни. Якщо є можливість – користуватись окремою ванною кімнатою та окремо харчуватись.

2.6.3. Повідомити керівництво свого закладу/установи про причини самоізоляції.

2.6.4. У разі погіршення стану здоров’я (температура тіла≥38ºС та хоча б один з наступних симптомів: кашель або утруднене дихання, задишка, кровохаркання, нудота, блювання, діарея, сплутаність свідомості, загальмованість) – викликати бригаду екстреної медичної допомоги (телефонний номер 103).
Додаток 5
до Положення про мобільну групу для виявлення сімей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах, та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину

Рекомендації телефонного консультування сімей в умовах карантину

для фахівців соціальної роботи (ЦСД - ЦСССДМ)
Шановні фахівці соціальної роботи, працівники центрів соціальних служб, метою телефонного консультування сімей є надання інформації щодо забезпечення здоров’я та безпеки дітей в умовах протиепідемічних заходів і карантину, а також своєчасного виявлення першочергових та довгострокових потреб сімей, які опинилися у складних життєвих обставинах (особливо, з числа тих сімей, діти, яких повернулися з інтернатних закладів) для планування першочергової допомоги та своєчасного реагування у випадку виявлення загрози життю і здоров’ю дитини, а також для планування розвитку послуг в громадах на постійній основи для забезпечення потреб дитини та її сім'ї, з метою запобігання поверненню таких дітей до інтернатних закладів. 

Нижче пропонуємо рекомендовану послідовність телефонного консультування сім’ї та орієнтовний перелік питань.

Прізвище та ім'я, з ким ведеться розмова

_______________________________________________________________________________

1. Вступне слово

1.1 Представтеся, окресліть тривалість розмови (10-15 хв) та мету дзвінка. Розпитайте, чи зручно співрозмовникові/співрозмовниці зараз спілкуватися. 
1.2. Коротко розкажіть про те, чому введений карантин і повідомте про його продовження до 11 травня 2020 року. Порекомендуйте, яких норм гігієни краще дотримуватися, щоб не заразитися хворобою COVID-19. Пам’ятайте, що, можливо, Ви є єдиною людиною, яка може повідомити сім‘ї інформацію із офіційних джерел.

1.3. Першочергово поясність, що Ви телефонуєте для того, щоб дізнатись про першочергові потреби родини, про складнощі, про можливі проблемні питання, та готові надати максимальну підтримку у їх вирішенні, а також докласти зусиль в організації надання їм допомоги.

2. Основна частина

	Питання
	Робочі нотатки соц працівника 

	2.1. Потреби у забезпеченні здоров’я

	Запитайте про самопочуття дітей та членів сім’ї.

“Як Ваші справи?” 

“Як здоров’я?” 

“Як почуваються члени сім’ї?”

“Чи є сімейний лікар і чи маєте Ви його контакти?”

“Чи є можливість зв’язатися з сімейним лікарем, у разі необхідності?”

Якщо немає сімейного лікаря чи не підписана декларація - поясніть, що у разі, коли діти чи інші члени сім’ї потребують медичної допомоги, то, без декларації можна звернутися до найближчої територіальної сімейної амбулаторії або центру первинної медичної допомоги.

Надайте контакти.

Наголосити, що це безкоштовно та є можливість укласти декларацію, де найбільш комфортно і зручно, а не за пропискою, як раніше). 

У випадку наявності симптомів, які загрожують життю (висока температура, задуха, блювота, тощо) необхідно зателефонувати на швидку (невідкладну медичну допомогу) допомогу за номером 103.

Запитайте, чи немає у когось із членів сім’ї невідкладної потреби у життєво важливих ліках (наприклад, інсулін). Якщо так, то, у яких саме.


	Сім’я уклала декларацію з сімейним лікарем

· Так
· Ні
Сім’я має контакти сімейного лікаря

· Так
· Ні
Сім’я має контакти найближчої територіальної сімейної амбулаторії або центру первинної медичної допомоги

· Так
· Ні
Сім’я має потребу у життєво важливих ліках:

· Так
· Ні
Якщо так, то у яких саме _______________

Нотатки:_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

_____________________________________

	2.2. Негайні пріоритетні потреби родини

	Обережно розпитайте про першочергові потреби на даний момент.

“В чому наразі у Вас, членів сім’ї є термінова потреба? З чим Вам  зараз необхідно допомогти?”

“З якими складнощами  зараз Ви зіштовхнулись в забезпеченні базовими речами ?” (їжа, зв'язок, медикаменти, оформлення документів, одяг, взуття).

“Чи є засоби індивідуального захисту?”

“Можливо, у Вас є потреби в послугах, до яких раніше Ви мали доступ, а зараз не маєте?”


	Термінові потреби:

________________________________

________________________________

________________________________

________________________________

Складнощі:

________________________________

________________________________

_______________________________

· їжа
· медикаменти

__________________________________

· одяг

__________________________________

· господарські товари/забезпечення

______________________________________

· оформлення документів

__________________________________

· послуги
__________________________________

· залучення спеціаліста (вчитель, реабілітолог, медик, психолог) 

____________________________________

· засоби індивідуального захисту
__________________________________



	2.3. Довгострокові потреби
	

	ВАЖЛИВО!

Розпитайте, які довгострокові потреби має родина.

“Яку допомогу, підтримку, послуги Ви б хотіли отримувати  від держави / громади на постійній основі у майбутньому?”

“Яка допомога Вам потрібна, щоб мати можливість  виховувати дитину вдома, без влаштування в інтернатний заклад?” (це питання необхідно задати, за наявності інформації, що дитина/діти перебуває/ють в закладі постійно або на п’ятиденному режимі)


	Нотатки:

___________________________________

________________________________

_________________________________

_________________________________

___________________________________



	2.4. Освітні потреби дітей

	Розпитайте як діти:

“Як справи у дітей? (перелічіть дітей, якщо їх декілька)”

“Чи вдалось організувати навчання вдома? Як діти отримують домашні завдання: по телевізору чи дистанційно (інший спосіб)?”

“Можливо, є потреба в якихось додаткових засобах для організації навчання? (інтернет, ТВ, навчальні матеріали, канцтовари і тд)”

Пам'ятайте, що важливо дізнатись інформацію щодо дитини, яка має особливі освітні потреби, інвалідність.

	Діти (уточнити вік):

1._____________________________________

2._____________________________________3.________________________________

Чи навчаються діти вдома:

Діти:

1._____________________________________

2._____________________________________

3._________________________________

Потреби до навчання:

____________________________________

____________________________________

___________________________________



	2.5. Матеріальне забезпечення сім’ї

	В цьому блоці важливо обережно отримати інформацію чи є фінансові надходження у родини і чи отримують соціальні виплати, якщо такі передбачені.

Запитайте, як зараз в родині з роботою. 

“Чи є ризики втрати роботи?”

“Чи є шанс повернення на роботу після карантину?”

“Чи зменшили заробітну плату, в рамках карантину?”

“Чи є можливість сплатити за житло, якщо житло орендоване?”

“Чи пішли Вам на зустріч кредитори (якщо є), орендодавці в режимі карантину? Чи знизили орендні платеж?” 


Нагадати, про спеціальні умови нарахування відсотків за споживчими кредитами (вони не нараховуються! постанова ВР)


	Чи є ризики втратити роботу

· Так
□
Ні

Чи є шанс повернення на роботу після карантину
 ______________________________

Чи зменшили заробітну плату, в рамках карантину

· Так
□
Ні

Чи є можливість сплатити за житло, якщо житло орендоване
______________________________

Чи пішли Вам на зустріч кредитори (якщо є)?

· Так
□
Ні

	2.6. Захист життя і здоров’я членів сім’ї 

	Запитати чи зручно говорити чи комфортна атмосфера для конфіденційної розмови.

Нагадайте, що у разі, якщо сім'я зіштовхнулась з домашнім насильством, то завжди можна звернутись або до соціального робітника, тобто до Вас (через будь-який зручний канал спілкування), до поліції за телефоном 102 з будь-яких телефонів або на цілодобову гарячу лінію з питань запобігання домашньому насильству 15-47.

Якщо ви досить добре знаєте цю сім’ю і вже в процесі роботи були побудовані довірливі стосунки та вам відомо раніше про ризик домашнього насильства в цій сім’ї, можете запитати у прямий спосіб (тільки якщо отримали інформацію, що людині зручно говорити): 

“Чи відчуваєте ви будь-який страх перед своїм чоловіком/партнером (інший член сім’ї, залежно від ситуації)?”

«Чи ваш чоловік/партнер (інший член сім’ї, залежно від ситуації) спричиняє вам психологічний або фізичний дискомфорт, чи погрожує вам?”

“Чи погрожував хтось з членів сім’ї (чоловік/партнер, інший член сім’ї, залежно від ситуації) дитині/дітям?” 

«Чи хтось із членів сім’ї (чоловік/партнер, інший член сім’ї, залежно від ситуації) б’є дитину/дітей?”

“Ви казали, що партнер зловживає алкоголем/наркотиками. Як він поводиться, коли вип’є чи коли перебуває під дією наркотиків? Чи поводить він себе агресивно – погрожує, ображає, принижує, застосовує фізичну силу?»*

 
	Свідчення про ризики/випадки домашнього насильства:

· Так
□
Ні

Хто з членів сім’ї страждає від домашнього насильства

____________________________________

Хто є кривдником

____________________________________

Нотатки:

__________________________________

__________________________________

__________________________________

__________________________________

__________________________________




*У випадку виявлення домашнього насильства, необхідно пояснити, що закони України захищають тих, хто страждає від домашнього насильства, і що про такі випадки необхідно повідомляти в поліцію і не мовчати.

В розмові потрібно домовитися, куди потрібно звернутися, у випадку домашнього насильства  (відповідно до рекомендованого алгоритму дій запровадженому у вашій громаді (які організації працюють щодо попередження та реагування на випадки домашнього насильства; які надають послуги притулку, у разі такої необхідності)

Також важливо наголосити, що Ви готові максимально надати допомогу та підтримку в цьому випадку, за потреби сприяєте відвідуванню сім’ї, щоб на місці забезпечити необхідну допомогу, безпеку та заходи реагування.

ВАЖЛИВО! Не треба оцінювати/засуджувати поведінку особи, яка страждає від домашнього насильства, повчати чи давати поради (наприклад, піти від чоловіка).

У разі, коли під час спілкування виявлено ознаки скоєння адміністративного правопорушення чи злочину стосовно дитини, потрібно негайно повідомити про це органи Національної поліції України та службу у справах дітей за місцем проживання (перебування дитини).

Додатково:

Нагадайте співрозмовнику/співрозмовниці, що у разі:

· кризової ситуації в сім’ї (відсутність їжі чи ліків, виникнення конфліктних ситуацій в сім’ї, ризиків щодо проявів домашнього насильства, виникнення інших проблемних питань, необхідно зателефонувати до вас, у соціальну службу (нагадайте номер телефону); 
· виникнення питань щодо нової коронавірусної інфекції можна звернутися на гарячу лінію Центру громадського здоров’я України: 0 800 505 840;
· виявлення ознак гострої респіраторної інфекції - гарячка, кашель, утруднене дихання – до сімейного лікаря, або цілодобово на швидку допомогу 103; 
· у разі виникнення ситуації домашнього насильства - у поліцію 102. Попросіть їх занотувати ці номери. Нагадайте, що дзвінки  на швидку допомогу 103, у поліцію 102 та інші державні служби екстреного реагування є безкоштовними та працюють цілодобово.
Проговоріть фінально ключові питання та відповіді у розмові, підсумовуючи їх, зазначте, що докладете всіх зусиль аби сприяти вирішенню проблемних питань. Домовитесь про наступний дзвінок, залиште Ваш контактний номер.

Подякуйте за розмову. Попрощайтесь. 

ВАЖЛИВО!!

Якщо були виявлені випадки, які вимагають втручання, заповніть дані у відповідній таблиці для спеціального уточнюючого очного візиту (виїзду) соціального працівника/фахівця із соціальної роботи або з залученням інших служб.

ВАЖЛИВО!!!

Окрім повідомлення відповідним службам, зберігайте конфіденційність про ситуацію в сім’ї.

Додаток 6
до Положення про мобільну групу для виявлення сімей, що належать до вразливих груп населення, або перебувають у складних життєвих обставинах, та моніторингу дотримання прав дітей в умовах карантину

Інструкція щодо ведення форм виявлення та моніторингу вразливих сімей та дітей
1. Співставити отримані дані про сім’ї дітей, які повернулися із закладів інституційного догляду та виховання дітей, із наявними базами  дітей у складних життєвих обставинах (районної/міської служби у справах дітей) та сімей, що перебувають чи перебували на обліку центру соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді, проставивши відповідні «так/ні» у групі стовпчиків під назвою «спосіб виявлення сім’ї» (стовпець 7-10).

2. Відповідно до алгоритму у додатку 3 провести телефонне консультування в першу чергу тих сімей, які  не перебували на обліках соціальних служб і з ними не велася соціальна робота. Внести дату телефонного консультування сім’ї (стовпець 29).

2. За результатами співставлення баз і телефонного консультування сімей, з якими до тепер не велася соціальна робота, оновити інформацію про ознаки, що можуть свідчити про ризик виникнення або перебування сім’ї у складних життєвих обставинах (стовпець 14-22) та нагальні потреби сім’ї (стовпець 23-28). Наприклад, під час дистанційного спілкування із сім’єю фахівець дізнається про безробіття батьків, у відповідній колонці ставить «так». 

3. При зміні будь-якої інформації про сім’ю важливо щоразу вписувати актуальну дату у колонці «дата оновлення інформації про сім’ю» (стовпець 44).

4. Виставити пріоритетність візиту в сім’ї для оцінки ситуації в сім’ї та задоволення її нагальних потреб (стовпець 30). Подати дану інформацію керівнику центру соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді для організації виїзду мобільної бригади.

5. Результатом відвідування сім’ї мобільною бригадою є заповнений «Акт візиту до сім’ї» (зразок надається у додатку 4). Відповідно до цього акту потрібно знову оновити інформацію про сім’ю. Зокрема, поставити дату відвідування сім’ї (стовпець 31), оновити дані про виявлені під час візиту ознаки складних життєвих обставин (стовпець 14-22), нагальні потреби сім’ї (стовпець 23-28), про надану допомогу (стовпець 32-37), про подальші дії із сім’єю (стовпець 38-42), статус роботи із сім’єю (стовпець 45) та суб’єктів, залучених до подальшої роботи з сім’єю (стовпець 46-50). Крім того потрібно змінити дату у колонці «дата оновлення інформації про сім’ю» (стовпець 44).

� Підтверджений випадок – особа з лабораторно підтвердженим захворюванням COVID-19, незалежно від клінічних ознак та симптомів. Ймовірний випадок – підозрілий випадок, для якого тестування на вірус, що викликає COVID-19 не може бути однозначно трактовано (відповідно до результатів лабораторного тестування).


� До симптомів COVID-19 належать: лихоманка, сухий кашель, ускладнене дихання,  закладеність носа, почервоніння очей, кровохаркання, нудота та блювання, діарея.


� Підтверджений випадок – особа з лабораторно підтвердженим захворюванням COVID-19, незалежно від клінічних ознак та симптомів. Ймовірний випадок – підозрілий випадок, для якого тестування на вірус, що викликає COVID-19 не може бути однозначно трактовано (відповідно до результатів лабораторного тестування).





