Zatacznik Nr 2 do standardow ochrony matoletnich

Oswiadczenie o zapoznaniu si¢ ze standardami

(miejscowos$¢ i data)

Ja, nizej podpisany/a
................................................................................................... (imig i nazwisko)
opiekun matoletniego/ ....... ..ot (imi¢ 1 nazwisko)

pracownik* oswiadczam, ze zapoznalem si¢/am si¢ z dokumentem ,,Standardy ochrony matoletnich”
i zobowiazuje sie do ich przestrzegania.

(podpis)

*niepotrzebne skresli¢



