Zalacznik nr 1

Warszawa, ...............

(imi¢ i nazwisko pracownika)

(stanowisko)

Oswiadczenie pracownika

W zwiagzku z art. 22b i 22c¢ ustawy z dnia 13 maja 2016 r. o przeciwdziataniu zagrozeniom
przestgpczoscia na tle seksualnym i ochrong maloletnich (t.j. Dz.U. 2024 poz. 560)
o$wiadczam, ze zapoznatam/em si¢ ze Standardami Ochrony Maloletnich wprowadzonymi
w Przedszkolu nr 155 ,Roztanczona Kraina” w Warszawie i zobowigzuje si¢ do ich

przestrzegania.

(podpis pracownika)



Zakacznik nr 2

KARTA INTERWENCJINR .......cccccueeeeee

Imi¢ 1 nazwisko dziecka, oddziat

Przyczyna interwencji
(forma krzywdzenia)

Osoba zawiadamiajgca o podejrzeniu
krzywdzenia
(imie i nazwisko, stanowisko)

Osoba przyjmujaca zgtoszenie
(imig i nazwisko, stanowisko)

Data: Dzialanie:

Podjete dziatania

Data: Opis spotkania:

Spotkania z rodzicami dziecka




1. zawiadomienie o podejrzeniu popelnienia przestgpstwa,
2. wniosek o wglad w sytuacje dziecka/rodziny,
3. wszczecie procedury ,,Niebieskiej Karty”
4. inny rodzaj interwencji. Jaki?
Forma podjetej interwencji Prawne] | .oviveiinieiie i
(zakreSlic WhaSCIWE) e,
Dane dotyczace interwencji Data: Nazwa organu, do ktérego
(nazwa organu, do ktorego zgtoszono zgloszono interwencje:
interwencje) 1 data interwencji
Wyniki interwencji i dziatan: dziatania
organéw wymiaru sprawiedliwosci, jesli
jednostka uzyskata informacje o Data: Dziatanie:

wynikach/ dzialania jednostki/dziatania
rodzicow!

! Niepotrzebne skredlic.

(podpis osoby wypetniajqgcej karte)




REJESTR ZGLOSZEN PODEJRZEN KRZYWDZENIA MALOLETNICH

Zatacznik nr 3

Jednostka oswiatowa

Nazwa:

Adres:

Dane kontaktowe:

Osoba prowadzaca rejestr

Imie i nazwisko:

Stanowisko:

Dane kontaktowe:

Koordynator ds. standardéw ochrony matoletnich

Imie i nazwisko

Stanowisko:

Dane kontaktowe:




L.p. | Data zgtoszenia/ Przyczyna Imig i nazwisko Osoba Opis zdarzenia (zanonimizowany) Podpis osoby Podpis osoby Uwagi
zdarzenia interwencji matoletniego, zglaszajaca i podjetych czynnosci zglaszajacej odpowiedzialne;j
oddziat za zgloszenie
1.
2.
3.




PLAN POMOCY DZIECKU

Dane dziecka:

Imi¢ 1 nazwisko: ....coeevvvieeiiiieiieeeiieeas
Oddzial: ......cooveiiii
Rok szkolny: .........coooviiiiiiii
Wychowawcy:

1) Imig¢ i nazwisko: ..............oeeiiiinnnnn.

2) Imig i nazwisko: ...........ccoeiviiiiiinil.

zatgcznik nr 4

Wskazania dotyczace podjecia przez przedszkole
dziatan w celu zapewnienia dziecku bezpieczenstwa,
w tym zgloszenie krzywdzenia, podejrzenia
krzywdzenia do odpowiednich organéw i instytucji
jezeli zachodzi co najmniej podejrzenie

a) popenienia przestepstwa,

b) zagrozenia dobra dziecka,

¢) dos$wiadczania przez dziecko przemocy domowej.

Formy wsparcia, jakie przedszkole zaoferuje dziecku
(np.: spotkania z psychologiem, pedagogiem,
pedagogiem specjalnym; prowadzenie rozmow z
rodzicami)

Wskazanie rodzicom skierowania dziecka do
specjalistycznej placowki pomocy dziecku, jezeli
istnieje taka potrzeba (np. wskazanie
rodzicom/opiekunom miejsc, ktorve swiadczq pomoc

specjalistyczng)

Zakres wspoétdziatania przedszkola z innymi
przedmiotami (w zaleznosci od potrzeb)

(imig i nazwisko, podpis osob/osoby przygotowujgcej plan)

(podpis dyrektora)




(pieczqtka przedszkola)

NOTATKA SEUZBOWA 7z dnia

zalgcznik nr 5

Imie¢ i nazwisko
pracownika:

Stanowisko:

Imi¢ i nazwisko
dziecka

Opis
sytuacji/zdarzenia

Swiadkowie

Podjete dzialania
przez pracownika

Whioski/ustalenia

Wskazanie, czy

Standardow (jesli
tak to w jakim
zakresie )

doszlo do naruszenia

(podpis pracownika)




zatgcznik nr 6

ANKIETA MONITORUJACA POZIOM REALIZACJI STANDARDOW OCHRONY MALOLETNICH

Nr Pytanie Tak Nie

Czy znasz Standardy ochrony matoletnich przed
1. krzywdzeniem obowigzujacy w placdéwce,
w ktorej pracujesz?

2 Czy znasz tre$¢ dokumentu Standardy ochrony
matoletnich przed krzywdzeniem ?

3 Czy potrafisz rozpoznaé symptomy krzywdzenia
matoletnich?

4 Czy wiesz jak reagowac na symptomy krzywdzenia
matoletnich?

Czy zdarzyto Ci sie zaobserwowac naruszenie
5 standardéw ochrony matoletnich przed
krzywdzeniem przez pracownika

przedszkola/szkoty/placowki?

6. | Jedli tak, to jakie zasady zostaty naruszone?

Czy podjates/as jakie$ dziatania:
7. | jedli tak — jakie,
jesli nie — dlaczego? (odpowiedz opisowa)

8. | Czy masz jakie$ uwagi/poprawki/sugestie dotyczace
Standarddw ...? (odpowiedz opisowa)

(data i czytelny podpis pracownika)



zalgcznik nr 7

RAPORT Z MONITORINGU
STOSOWANIA POLITYKI OCHRONY DZIECI
W PRZEDSZKOLU NR 155 ,ROZTANCZONA KRAINA”

zaokres: od ...t O oo

3. Wykaz czynnosci podjetych przez osobg sporzadzajaca RAPORT oraz imiona, nazwiska i

stanowiska osob bioracych udzial w tych czynnos$ciach:



6. Opis stanu faktycznego stwierdzonego w toku sprawdzenia oraz inne informacje majace
istotne znaczenie dla oceny zgodnosci podejmowanych czynnosci z regulacjami dotyczacym

przestrzegania standardéw ochrony matoletnich:

7. Stwierdzone przypadki naruszenia Standardow w zakresie objetym sprawdzeniem wraz
Z planowanymi lub podjetymi dziataniami przywracajacymi stan zgodny z prawem:

(data, miejsce i podpis osoby sporzgdzajgcej raport)



