
NIEBIESKA Llf'\Jlf\ 

Ogólnopolskie Porozumiellie Osób, instytucji i Organizacji Pomagających Ofiarom Przemocy w Rodzjnie 

DEKLARACJA DLA 1!1/STYTUCJl/ORGAll/lZACJl 

Ja, niżej podpisana/y wyrażam chęć włączenia naszej placfr,vki 
do Porozumienia NIEBIESl{A UNIA i zobovviązuję się wraz z innymi 

• • "~ " i " I ,, ' • ....,1 " r. " ' " j JeJ praco,Atnu<ami azizaac na rzecz osob aoc:s-zn~ę'tych i:~rzemocą cćomo'vvą. 

Polska Deklaracja 
v1 Spr2nr1ie Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie 

Przemoc w rodzinie jest szczególnie drastycznym problemem w naszym kraju. Sp?Zyja jej 
bierność obywatel! bezsilność służb publicznych. Dlatego wzywamy parlament, administrację 
rządovvą i samorządową, sądownictvvo 1 prokuraturę, media oraz wszystkich obywateli 
Rzeczypospolitej Polskiej do przeciwdziałania przemocy postępowania zgodnie z 
następującymi zasadami etycznymi: 

I. KAŻDY CZŁOWIEK ma prawo do życia w środowisku rodzinnym, wolnym od przemocy, 
która jest naruszaniem praw i dóbr osobistych. 

1. CZŁOWIEK doświadczający przemocy nie może być za nią obwiniany. 
3. DZIECI I MŁODZIEŻ mają prawo do wzrastania w bezpiecznym środowisku wolnym od 

przemocy, a obowiązkiem dorosłych jest im to zapewnić. 
4. KAŻDY CZŁOWIEI( doświadczający przemocy ma prawo do pomocy prawnej, socjalnej, 

psychologicznej i medycznej, bez naruszania jego godności osobistej. 
5. KAŻDY CZŁOWIEK ma prawo do wiedzy potrzebnej do radzenia sobie z przemocą. 
6. KAŻDY CZŁOWIEK ma prawo do przeciwdziałania przemocy w rodzinie. 
7. f,AŻDY CZŁOWIEK ma obowiązek udzielania pomocy ofiarom przemocy w rodzinie. 

Deklaracja przyjęta w grudniu 1995 roku 
na li Ogólnopolskiej Konferencji na temat Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie 

data 



Ankieta przystąpienia (lub aktualizacji danych) placówki do Ogólnopolskiego Porozumienia Osób, 

Instytucji i Organizacji Pomagających Ofiarom Przemocy w Rodzinie „Niebieska Linia" 

Ogólnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie "Niebieska Linia" 
prowadzone na zlecenie Państwowej Agencji Rozwiązywania Problemów Alkoholowych 

I. Pełna nazwa or anizac"i/inst tuc·i 

/11/ ĘJ6K t:J i<,0M€(łl ~ OMIJ.& C(f(q /Y/ li PROBLENal /94 KOJ!Oll/4/'tt, 

2. Ad res or!lanizacii lub instvtuc·i 
Ulica i numer ,t:;OJf:571/TtlC,;// ,3 //ll9J'/9 ,I 
Kod pocztowy 02-:.oc:o 
Miasto r 

(JJ!/YSI., (J'J/lcf2O)f/l;UI 
Województwo iJJ Ił ,t O tf IE Ck I !Z 
Powiat 

/JJ!IYS-1:.,,/ 
Gmina r 

/lJ I /Y 51(,. /1l /'9;2,0t-1/E&:J 
Dzielnica r 

/J1!/'r6K.. m 14 .20 L/ 1€a::, I 

3. Ad res do korespondencji orqanizacii lub instvtucii 
Ulica i numer KOt1 t5"fl/7Ug'I 3 ffev,CJ ,1 
Kod pocztowy (g-3C:O 
Miasto r 

/J7 I /Y S./<.,., mil20 tf lt;:,C/::.,/ 
Województwo /J'7 fł :zDJ.il-cCK I~ 
Powiat r 

/ll I /Y St:,, I 
Gmina r 

/Jl I /Y S ;:_,.,. /?'J-19 ,ZO t./ IE Clv! 
Dzielnica ' /il!fYSK mJLJ.Zou11::,-CK,.,1 

4. Kontakt 
Telefon 1 (0.25) ':fb-g 23 3.5 
Telefon 2 (o-25) ::;m 68 30 
Fax ( 0.25) 7~8 !.tO cl!S 
Telefon komórkowy 

Infolinia/telefon zaufania 

e-mail mk.-.pa €}umm/n!>łmC1.2.J>t 
www f,()t,OuJ. m✓-f)ół,-moz. pl 
opis lokalizacji v~qo (h1Gtóła hińsk- /Jló!.20w1ea:-.,e · 



5. Cz as pracy 
Tak/ Nie 

Poniedziałek CJalu' Nie 
Wtorek ( aKJ/ Nie 
Sroda akJ Nie 
Czwartek ( ak)/ Nie 
Piatek ak)/ Nie 
Sobota Takk IeJ 
Niedziela Tak/, Ie) 
Całodobowo Tak /1 Ie 
Dni powszednie Tak/( ie, 
Swięta Tak/( Ie 

6 Z asIea d . ł Zia a ma {zaznaczyć X) 
OQólnopolski 
Województwo 
Powiat 
Dzielnica 
Gmina y' 

Gmina wiejska*, miejska*, wiejsko-miejska* . .. .. 
* proszę zakreshc własc1we 

7. Sta 

8. 

9. 

tus oraanizac11 (zaznaczyć X) 

Państwowa 

Or11anizacia pozarządowa 
Samorzadowa 
Prywatna 
Or11anizacia wvznaniowa 
Inne 

Sprawcy przemocy 
młodociani 

Uzależnieni 

Ws óuzależnieni 

X 

X 

Godziny funkcjonowania 

:O'.) - A10inr i 

·.00 - ;fh'. rv1 
\iflfJ - ;I~: 00 
.. rV) - Un:Q< J 

:UO- Ab, r JO 
--
--
--
--
--

IO. Probl t t emy z 1a ImI pracu1e mstyI uc1a (pole wielo krotnego wyboru, zaznaczyć X) 

Przemoc X 

Przemoc seksualna 
Uzależnienia 

Od alkoholu ;,< 
Od narkotyków X 
Inne 

Choroba psychiczna 
Problemy wychowawcze X 
Problemv rodzinne \( 



11. R odzai orowadzonei działalności (pole wielokrotnego wyboru) 

Dom dla kobiet i matek z dziećmi 
Dom dla kobiet i meżczvzn 
Dom dla meżczvzn 
Gruoa AA 
Gruoa Al Anon 
Gruoa Al Ateen 
Infolinia 
Izba Wvtrzeżwień 
Klub abstvnenta 
Komisia Rozwiazvwania Problemów Alkoholowvch )'._ 

Komitet Ochronv Praw Dziecka 
NocleQownia 
Oanisko Wvchowawcze 
Rodzinnv Ośrodek Diaanostvczno-Konsultacviny 
Ośrodek lnterwencii krvzvsowei 
Ośrodek Pomocv Psvcholoaicznei 
Ośrodek Pomocv Rodzinie 
Punkt lnterwencii Krvzvsowei 
Punkt lnformacvino . Konsultacvinv ')( 

Punkt Konsultacvinv dla Ofiar Przemocy w Rodzinie J'-.. 
Placówka opiekuńczo wvchowawcza 
Ośrodek Wsoarcia 
Soecialistvcznv Ośrodek Wsoarcia 
Placówka socializac.,;na • Dom Dziecka 
Ośrodek Adoocvino Oniekuńczv 
Swietlica środowiskowa, orofilaktvczno-wvchowawcza X 
Swietlica socioteraoeutvczna )( 

Placówka interwencvina 
Placówka rodzinna 
Poaotowie Ooiekuńcze 
Placówka Oświatowa 

Poradnia Psvcholoaiczno • PedaaoQiczna 
Młodzieżowv Ośrodek Socjoterapii X 
Młodzieżowv Ośrodek Wvchowawczy 

Placówki Lecznictwa Odun,koweno 
Całodobowv oddział teraoii uzależnienia od alkoholu 
Dziennv oddział teraoii uzależnienia od alkoholu 
Oddział leczenia alkoholoun,ch zesoolów abstvnencvinvch 
Ośrodek teraoii uzależnienia od alkoholu 
Poradnia dla osób z oroblemami alkoholowvmi 
Przvchodnia teraoii uzależnienia od alkoholu i współuzależnienia 
Woiewódzki Ośrodek teraoii uzależnienia od alkoholu i wsoółuzależnienia 

Placówki oomocv soołecznei 
Powiatowe Centrum Pomocv Rodzinie 
Dom Pomocv soolecznei 
Ośrodek oomocv saołecznei 
Inna olacówka oomocv soolecznej 

Policia 
Komenda mieiska aolicii 
Komenda oowiatowa oolicii 
Komenda woiewódzka oolicii 
Komisariat aolicii 
Policvina Izba Dziecka 
Posterunek oolicii 
Rewir dzielnico""' 

Placówki ooieki zdrowotnei 
Poradnia Zdrowia Psvchiczneao 
Centrum Pomocv Rodzinie 



Sad 
Prokuratura 
Rodzinny Ośrodek Diaqnostvczno - Konsultacviny 
Telefon zaufania 
Urzędy publiczne 
Inne 

12. Fo rmy udzielanej pomocy (pole wielokrotnego wyboru, zaznaczyć X) 

Konsultacje indywidualne dla ODP X 

Konsultacje indywidualne dla OSP 'X 
Grupa dla dzieci 
Grupa młodzieżowa X 

Grupa dorosłych ofiar przemocy ,( 

Grupa dla sprawców przemocy 
Interwencje u klienta 
Grupa wsparcia lub edukacvina dla rodziców 
Konsultacje indywidualne dla dzieci 
Konsultacje indywidualne dla dzieci wykorzystywanych 
seksualnie 
Konsultacje dla rodziców y 

Konsultacie osvcholoaiczne ',( 

Specjalny pokój przesłuchań - niebieski pokój 
Medyczna 
Obdukcje 
Noclea 
Poszukiwanie oracv 
Praca z całą rodziną (systemowa) 
Prawna X 
Psvchiatryczna 
Socjalna 
Psychoteraoeutvczna (iaka?l u Ir<✓ a~" . , 'CZ/llt:. x 
Inne (jakie?) ' I , 

' 
BieQIY sadowv 

Placówka jest już członkiem Porozumienia 'Niebieska Linia' tak Dnie ,lx] 

Wyrażamy zgodę na umieszczanie powyższych danych w bazach, informatorach i innych materiałach 
służących celom informacyjnym, opracowywanych przez Państwową Agencję Rozwiązywania 
Problemów Alkoholowych lub na jej zlecenie. 

,1,2, _0{;, .. c20//1 Y, 

data 

Prosimy o odesłanie wypełnionej ankiety na adres: 
Ogólnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie „Niebieska Linia", 

Aleje Jerozolimskie 155, 02-326 Warszawa 


