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Departament ds. dzieci i ustugswiadczen rodzinnych stanu
Illinois rozpoznaje uznaje nastepujace prawa dzieci i mtodziezy
w rodzinach zastepczych. Prawa te s przeznaczonestuza, jako
wytyczne dla Departamentu i jego ustugodawcow w zapewnia-
niu opieki i Swiadczen dla ustug w celu wspierania mtodziezy w
rodzinach zastepczych wraz z zaangazowaniemzobowiazujac sie
do zapewnienia na rzecz bezpieczenstwa, trwatosci stabilizacji

i dobrobytu.

JAKO DZIECKO LUB MLODZIEZ W RODZINACH
ZASTEPCZYCH, MMAM PRAWO:

BYC BEZPIECZNYM | CZUC SIE BEZPIECZNIE:

« By¢ chronionym(a)/chroniong przed fizycznym, psychicznym, seksual-
nym i psychicznym znecaniem sienaduzyciem;

« Miec¢ prawo do poszanowania i honorowania Aby mojej e granice
fizyczneprzestrzeni osobistej szanowano i czczono zgodnie zwewnatrz
bezpiecznymich i, odpowiednimich normamistandardow (czyli: bez
wymuszonych uéciskow lub trzymania za reke);

- BDo bezpiecznego i odpowiedniego miejscea do spania;

+ NAby nigdy nie by¢ zamknietym(a)/zamknieta w pokoju, budynku lub
obiekciena terenie zakfadu, chyba ze jestem umieszczony(a)m/umiesz-
czong w bezpiecznym o$rodku opieki nad dzieckiem;

- Aby poilnformowac mojego pracownika socjalnegoopiekuna spotecz-
nego, psychologaterapeute, adwokata, sedziego lub Biuro adwokatéw
Departamentu w momencie, gdy kontakt z kims mi szkodzi lub jest
nieodpowiedni dla mnie tak, abym mégt/mogta byc chroniony/a bez
obawy odwetu; i

MLODZIEZ-POD-OPIEKA

« Zosta¢ umieszczonym(a) w miejscu opiekiZnalez¢ sie w opiece poza

domem w zalezno$ci oddomem zgodnie z moja tozsamosciasci ptcio-
waej, niezaleznie od ptci wymienionej w moich aktach sadowych lub
aktach opieki nad dzie¢mi.

USTABILIZOWAC SIE OSIAGNAC TRWALOSC |
UTRZYMAC ZWIAZKI PRZEZ CALE ZYCIE:

« Pozostac w kontakcie z rodzing i z innymi, z ktérymi mam bliskg i

pielegnujaca przyjazna relacje, w tym relagjee nawiazanerozwinieta
podczas mojego pobytu pod opiekaw opiece, tam gdziew ktdrych nie

ma obawy o bezpieczeristwo i nie ma ryzykao dla mnie wzwigzanego z
kontynuowaniemu takich relacji;

« Miec stata rodzine, w ktérej mamczuje poczucie przynaleznosci;
+ Do bezpiecznego, zdrowego i wygodnego domu, gdzie jestem trakto-

wany(a) z szacunkiem;

« Odwiedzacznalez¢ i skontaktowac sie z moimi braccimi i siostrami,

aby by¢ wiaczonym/wiaczonabrac udziat w specjalnych szczegéinych i
uroczystych kamieniach milowych rodzeristwawaznych uroczystosciach
rodzinnych (czyli urodziny, Swieta, zakoriczeniach szkoty) i mie¢ przyj-
mowac moje rodzenistwo wtgczone w moich specjalnych i uroczystych

kamieniach milowychna moich uroczystosciach (chyba, ze to jest zaka-
zane na mocy wyroku sadowego);

+ Przejrzec broszure CFS 1050-95 o tym, jlak potaczy¢ sienawigzac relacje

zmoimi bracmi i siostrami, co roku podczas kontaktu pracownika
socjalnegostycznosci z opiekunem spotecznym.

« By¢wspartym w f3czeniu sie lub ponownym taczeniu sigwspieranym

w nawiazywaniu lub ponownym nawiagzywaniu relagji z rodzing, tam
gdziegdy nie ma zagrozenia mojego bezpieczeristwa wobec mnie
wynikajacegobezpieczeristwa wynikajacego z utrzymywania nawigza-
nia takiego kontaktu;

« Otrzymac wsparcie w zlokalizowaniu i faczeniu signawiazaniu kontaktu

z osobami, ktére mogty by¢ obecne w moim zyciu w przesztoscimoga
by¢ czescia mojej przesztosci, i ktdre teraz mogtyby wesprze¢ méj sukces
trwatoscimnie w ustabilizowaniu sie teraz lubteraz, albo w przysztosci; i

- Wyzwoli¢ sie spod opieki, jesli nie jest mozliwa zadna inna droga do

trwatoscistabilizagji, i aby wyj$¢ z opiekiopusci¢ rodzine zastepcza
bedac nie tylko przygotowanym(a)/przygotowana do dorostego zycia,
ale réwniez potaczonym/potaczonazwiazanym(a) z osobami, w tym z
rodzing i z osobami niespokrewnionymi, ktére beda mnie wspierac w
razie potrzeby.

MABY MIEC SIE DOBRZE | MIEC SPELNIONEMIEC
SPELNIONE
MOJE POTRZEBY KOMFORTUDOBROBYTU:

+ Otrzymywac $wiadczenia medyczne, stomatologiczne, wzrokowe i

psychiczneologiczne ;

+ By¢wolnym od braniaNie zazywac lekéw lub substancji chemicznych,

chyba zechyba, Ze beda one autoryzowane przez licencjonowanego
lekarza przepisujacego;

« Otrzymywacac odpowiednia i zdrowa zywno$c, ktdra spetnia moje

potrzeby zywieniowe;

« Mie¢zapewnione odpowiednie i pasujace ubranie, ktére pasuje na

mnie, i ktére odpowiada wybranej przeze mnie tozsamosci ptciowej
mojego wyboru;

+ LAby zachowywac moje rzeczy, ktére do mnie naleza, w tym rzeczy

przeze mnie kupione i otrzymane prezenty otrzymane przeze mnie bez
wzgledu na to gdzie mieszkam;

« Mie¢ miejsce do przechowywania rzeczy dla mojego uzytku osobistego,

tak, aby prywatnosc tych rzeczy nie byta naruszana. i miec prywatnos¢
przechowywania moich rzeczy;

- BracAby wzia¢ udziat w uroczystosciach nabozenstwach i dziatalnosci

religijnej mojego wyboru;

- Mie¢ zapewnione szanse edukacyjne i szkolenie mozliwos¢ ksztatcenia

sie odpowiednie do mojego wieku, aby przygotowac mnie do doroste-
go zycia;

« Uczeszczad do szkoty i uczestniczy¢ w funkcjach uroczystosciach i zaje-

diach szkolnych (w imprezach sportowych, w potaicéwkach szkolnych,
itp.);

+ Mie¢ mozliwos¢ uczestniczenia w zajeciach, ktdre mnie interesuja; w

tym ze sportowychu, ze sztuki, z muzyki i we wzbogacajacych zajeciach
pozalekcyjnych, kulturowych i rozwoju osobistegoych, zgodnych zod-
powiednich do mojegoim wiekuiem i poziomuem rozwoju;

+ OAby otrzymac dodatkowa pomoc i korepetycje, jesli nie radze sobie

we szkole lub w praktyce edukacyjnej;

+ Pracowac i rozwija¢ umiejetnosci pracy na poziomie odpowiednim do

mojego wieku, zgodnie z prawem stanu;

+ Utrzymywac rachunek bankowy i zarzadzac dochodem osobistym

zgodnym z moim wiekiem chyba, ze jest to zabronione przez prawo;



- Otrzymywac, oszczedzac lub wydawac pienigdze kieszonkowe;

» Otrzymywac bezptatne roczne sprawozdanie kredytowe i pomagacdc w
rozwiazywaniu wszelkich niezgodnosci;

+ Otrzymaci by¢ wspieranym zachecanym(a) dow rozwijaniu tworzenia i
utrzymywaniu prowadzenia ksigzki LifeBook, ktéra mi pomozeg zbadac
zgtebic i zrozumie méjoja podréz w opiecepobyt w rodzinie zastepczej,
aby pomdc mi utrzymywac zachowac cenne wspomnienia i pozostawac
w kontakcie z rodzing i z przyjaciétmi;

« Miecinterakcje spoteczne z ludZmi spoza systemu opieki zastepczej,

w tym z nauczycielami, z cztonkami Kosciota, z mentorami i z przyja-
Ciétmi;

- ProwadzicOtrzymywac poufne rozmowy telefoniczne oraz wysytaci
odbiera¢ nieotwarta poczte lub poczte elektroniczng (chyba, ze jest to
zakazane przez postanowienia sadu);

« Miec dostep do telefonu i mie¢ zapewniong prywatnosc przy, jesli chce
dzwonieniu napotaczy¢ sie z infoliniga;

+ Nie by¢ poddawanym(3)By¢ wolnym /wolng od nieuzasadnionymch
przeszukaniomi moich rzeczy osobistych; i

« By¢ wolnym/wolna odNie by¢ narazonym(g) na dyskryminacjei lub
molestowaniea na podstawie faktycznej lub domniemanej rasy,
pochodzenia etnicznego, pochodzeniarodowodu, narodowosci, koloru
skory, religii, ptci, orientacji seksualnej, tozsamosci ptciowej, niepetno-
sprawnosc umystowej lub fizycznej, lub statusu HIV.

BRAC UDZIAL | BYC POINFORMOWANYM:

+ Miec sprawiedliwy nalezny i rowny dostep do wszystkich dostepnych
ustug, posrednictwa pracy, leczenia i Swiadczen;

+ Korzystac z Aby wzia¢ udziat w ustugach i programdwach prowadzo-

nych przez Departament dzieci i ustug $wiadczen rodzinnych lub przez
jakakolwiek inng odpowiednia agencje, ktdrea maja na celu poméc
obecnej i bytej mtodziezy z rodzin zastepczych osiggna¢ samowystar-
zalnos$¢ przed i po opuszczeniu opieki zastepczej;

- By poinformowanym/poinformowang o tym, Wiedzie¢, gdzie mozna
uzyskac pomoc;

- By¢ poinformowanym/poinformowana o tym, Wiedzie¢ jak dziata
system opieki nad dzie¢mi;

« KSkontaktowac sie z cztonkami mojej rodziny, (chyba, ze to jest za-

kazane na mocy postanowienia sadu) i skontaktowac sie z moim(i)
opiekunem(ami)pracownikiem socjalnym(i), prawnikiem, obroricami
miodziezy w domach zastepczych, mentorami i osobami wspierajacymi
mnie, ze Specjalnymi adwokatami wyznaczonymi przez sad (CASA) z
oraz z kuratorem sadowym;

WzigcBrac udziat w przestuchaniach sadowych i porozmawiac z moim
prawnikiem i z sedzi;

Aby utrzymacZachowac poufnos¢ wszystkich moich mtodzienczych akt
zsadowu dla nieletnichych, zgodnie z prawem stanu;

BAby brac udziat w rozwoju tworzeniu mojego planu ustug swiadczen

i mie¢ wkiad co do ustug $wiadczen i dziataniingerencji, ktdre najlepiej
spefniaja potrzeby mojego bezpieczerstwa, trwatosci stabilizagji i
dobrobytukomfortu;

Miec cos do powiedzenia gtos w plansprawie planowaniaowaniu mojej
trwatosci stabilizacji zyciowej i mie¢ mozliwo$¢ wyrazaniau moich
zyczen i obaw dotyczacych mojej przysztosci, w tym, gdzie chee zy¢i
azy nie cheeiatbym zosta¢ adoptowanym(a);

Miec¢ wglad do mojegoPrzeglada¢ méj planu sprawy i planowac moja

planowac moja trwatosc stabilizacje zyciowa przynajmniej coprzynajm-
niej, co 3 miesiace, ale czesciej, jezeli widze potrzebe lub mam pytania
dotyczace mojej Sciezki do trwatoscidrogi do ustabilizowania sie;

Miec zasady, ktére s3 jasne i uczciwe, i ktdre sq mi i, aby byly
wyjasniaone mi od poczatku w kazdym miejscu, w ktorym

mieszkam;

Miec opiekundw i personel opieki nad dzie¢mi, ktdry otrzymat szkole-
niezostat przeszkolony w zakresie wrazliwosci delikatnosci i poinstru-
owanyinstrukcje w sprawach dotyczacych rasy, narodowoscipochodze-
nia narodowego, koloru skry, pochodzenia, religii, niepetnosprawnosci

umystowej i fizycznej oraz statusunu HIV;

Miec opiekundw i personel opieki nad dziecmi, ktdry zostat przeszko-
lony na tematw zakresie kompetencji kulturowej, i wrazliwosci deli-
katnosci w odniesieniu do i w i najlepszych praktykach wspomagania-
stuzeniu potrzebom lesbijek, gejéw, biseksualistow i transseksualistow
sposrdd wérdd mtodziezy pozostajacej w opiece poza domem;

W wieku 16 lat lub powyzej mie¢ dostep do istniejacych informacji na
temat dostepnych opgji edukacyjnych, w tym, ale nie ograniczajac sie
do przygotowania niezbednego do zaje¢ zawodowych i policealnych

programéw edukacyjnych i informadji dotyczacych pomocy finansowej
dla edukacji policealnej;

Mie¢ dostep do informacji odpowiedniej wiekowo i medycznie doktad-
nej na temat zdrowia reprodukcyjnego, zapobiegania nieplanowanej
ciazy dla siebie i dla mojego partnera;

Uzyskac informacje na temat profilaktyki i leczenia zakazeri/choréh
przenoszonych droga ptciowa w wieku 12 lat lub powyzej;

Otrzymywac informacje do wieku 26 lat o kwalifikowalnosci prawie do-
dla ustug swiadczen opieki zdrowotnej Medicaid do 26-go roku Zycia;

Skontaktowac sie z Biurem adwokatéw Departamentu lub z Biurem
Inspektora generalnego Departamentu na temat naruszenia moich
praw, i aby porozmawiac z przedstawicielami tych biur poufnie, bez
grozby odwetu za zozenie skargi; i

Otrzymac kopie tej formy ustawy, i aby ona byta ona w petni wyjasnio-
na przez Departament dzieci i ustug $wiadczen rodzinnych lub przez
agengje dziatajaca w imieniu Departamentu, gdy dziecko lub dorosta-
dorosta osoba jest umieszczona pod opieka Departamentu.

OGELOSZENIE Kazda osoba, ktéra $wiadomie przekazuje fatszywy raport do
departamentu popetnia przestepstwo nieuporzadkowanego zachowania na
podstawie podsekdji (a) (7) z sekqji 26-1 Kodeksu karnego z 2012 roku. Naruszenie
tego podrozdziatu jest przestepstwem Klasy 4. (Zrodto: PA 97-189, Eff. 7-22-11;
97-1150, Eff. 1-25-13.)
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