
Załącznik nr 1 
do  Standardów Ochrony Małoletnich w Specjalnym Ośrodku Szkolno  –  Wychowawczymdla
Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku - Zdroju

Wzory oświadczeń składanych w związku z art. 21 ust 3 – 8 ustawy z dnia z dnia 13 maja 2016 r. o 
przeciwdziałaniu zagrożeniom przestępczością na tle seksualnym i ochronie małoletnich ( t.j. Dz. U. 
z 2023 r. poz. 1304, 1606.)

........................................................ .....................................................
(imię i nazwisko) (miejscowość, data) 

.........................................................
(nazwisko rodowe)

.........................................................
(PESEL)

……………………………………

.........................................................
(adres)

Oświadczenie 1
o posiadaniu obywatelstwa polskiego

Oświadczam, iż posiadam  tylko obywatelstwo polskie.

…………………………………….
(czytelny podpis)
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…………………………………… ………………………………
(imię i nazwisko) (miejscowość, data)

……………………………………

……………………………………
(adres)

Oświadczenie 2
o posiadaniu obywatelstwa państwa innego niż Rzeczpospolita Polska

Oświadczam, iż posiadam*,              nie posiadam *
obywatelstwo  (obywatelstwa)  innego  państwa  (innych  państw)  niż  Rzeczpospolita
Polska  takiego/ takich jak:
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………

wskazać państwo(państwa) w przypadku posiadania **

......................................................
 (czytelny podpis)

        *niepotrzebne skreślić. 
** w przypadku posiadania obywatelstwa (obywatelstwa)  innego państwa (innych państw) niż
Rzeczpospolita Polska wskazać te państwa.
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…………………………………… ………………………………
(imię i nazwisko) (miejscowość, data)

……………………………………

……………………………………
(adres)

Oświadczenie 3
o zamieszkiwaniu w ciągu ostatnich 20 lat

w państwach innych niż Rzeczpospolita Polska i państwie innego obywatelstwa 

Oświadczam, iż w ciągu ostatnich 20 lat  
nie zamieszkiwałem/-łam*, zamieszkiwałem/-łam*
w państwach innych niż Rzeczpospolita Polska i  państwie (państwach) posiadanego
innego obywatelstwa.

W przypadku zamieszkiwania wskazać poniżej państwo /państwa** :

……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………

Jestem świadomy/-ma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.

...................................................................
czytelny podpis

* niepotrzebne skreślić 
**w przypadku zamieszkiwania wskazać państwo / państwa 
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…………………………………… ………………………………
(imię i nazwisko) (miejscowość, data)

……………………………………

……………………………………
(adres)

Oświadczenie 4
dotyczące braku prowadzenia rejestru karnego i wydawania informacji z rejestru

karnego w państwach innych niż Rzeczpospolita Polska 

Oświadczam, że w  niżej wymienionym państwie (państwach) *:
……………………………………………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………….
nie jest prowadzony rejestr karny / nie wydaje się informacji z rejestru karnego. 

Jednocześnie  oświadczam,  że  nie  byłem/am  prawomocnie  skazany/na  w   wyżej
wymienionym   państwie  (państwach)  za  czyny  zabronione  odpowiadające
przestępstwom określonym w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art.
207  Kodeksu  karnego  oraz  w  Ustawie  z  dnia  29  lipca  2005  r.  o  przeciwdziałaniu
narkomanii oraz nie wydano wobec mnie innego orzeczenia, w którym stwierdzono, iż
dopuściłam/em  się  takich  czynów  zabronionych,  oraz  że  nie  nałożono  na  mnie
obowiązku wynikającego z orzeczenia sądu, innego uprawnionego organu lub ustawy,
stosowania  się  do  zakazu  zajmowania  wszelkich  lub  określonych  stanowisk,
wykonywania  wszelkich  lub  określonych  zawodów albo  działalności,  związanych  z
wychowaniem,  edukacją,  wypoczynkiem,  leczeniem,  świadczeniem  porad
psychologicznych,  rozwojem  duchowym,  uprawianiem  sportu  lub  realizacją  innych
zainteresowań przez małoletnich, lub z opieką nad nimi.

Jestem świadomy/ma odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.

............................................................
(czytelny podpis)

*wskazać państwo/państwa
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Załącznik nr 2
do Standardów Ochrony Małoletnichw Specjalnym Ośrodku Szkolno – Wychowawczym dla 
Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku – Zdroju

KARTA INTERWENCJI  z dnia ……………………………

Imię i nazwisko 
małoletniego: 

Przyczyna interwencji
(formakrzywdzenia opis

sytuacji )

Osoba zgłaszająca 
interwencję (imię i nazwisko)

Opis podjętych działań Data Działanie

Spotkania z rodzicami 
opiekunami małoletniego

Data Działanie

Forma podjętej interwencji Zawiadomienie Policji 
Wniosek o wgląd w sytuację rodziny
Zawiadomienie o podejrzeniu przestępstwa 
Procedura Niebieskiej Karty
Inny rodzaj interwencji.Wskazać jaki? 

Dane dotyczące interwencji
(nazwa organu, do którego

zgłoszono interwencję)
i data interwencji

Wyniki interwencji: działania 
organów sprawiedliwości, 
innych podmiotów, 
działaniaszkoły, działania 
rodziców 

Data Działanie

………………………………………… …………………………………………….
(Data sporządzenia Karty Interwencji) (Czytelny podpis osoby sporządzającej
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Załącznik nr 3

do Standardów Ochrony Małoletnich  w Specjalnym Ośrodku Szkolno – Wychowawczym dla
Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku - Zdroju

Wzór zawiadomienia o podejrzeniu popełnienia przestępstwa

…………………….…………. …………………………………..
(miejscowość, data)

Imię i nazwisko osoby
lub nazwa instytucji zgłaszającej

………………………………
………………………………

adres, pieczęć instytucji 

Do:
…………………………………………
………………………………………….
………………………………………….
(dane jednostki Policji lub prokuratury)

ZAWIADOMIENIE
o popełnieniu przestępstwa wobec dziecka

Zawiadamiam o możliwości popełnienia przestępstwa przez (dane sprawcy, adres) 
wobec dziecka (dane dziecka, adres, dane opiekuna, inne dane np. telefon do rodziców 
opiekunów). 

Uzasadnienie
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
[należy tu zwięźle opisać stan faktyczny, źródło informacji o przestępstwie oraz zachowanie sprawcy, które
zdaniem  zawiadamiającego  nosi  cechy  przestępstwa  i ewentualnie  podać  dowody  na  poparcie  swoich
twierdzeń]
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…………………………………………………………
(podpis osoby zgłaszającej/osoby reprezentującej instytucję)

Załączniki: 
(należy wymienić tutaj dokumenty, jeśli  odnosiliśmy się do nich w uzasadnieniu)
Załącznik nr 4
do Standardów Ochrony Małoletnich w Specjalnym Ośrodku Szkolno – Wychowawczym dla
Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku - Zdroju

Wzór wniosku o wgląd w sytuację rodziny

(miejscowość), dnia ...............................

Sąd Rejonowy

w ..................................

 Wydział Rodzinny i Nieletnich1

Wnioskodawca:………………………………….
(Imię i nazwisko lub nazwa instytucji)

reprezentowana przez: …………………………..

adres do korespondencji: …………………………

…………………………..

Uczestnicy 
postępowania: ...................................................................................................

(imiona i nazwiska rodziców)

rodzice małoletniego: 
……………………………………………………………………..

(imię i nazwisko dziecka, data urodzenia)

Wniosek o wgląd w sytuację dziecka

Niniejszym wnoszę  o  wgląd  w sytuację  małoletniego  ……………………………….

(imię  i  nazwisko  dziecka,  data  urodzenia2)   i  wydanie  odpowiednich  zarządzeń

opiekuńczych.

1Wniosek należy złożyć do sądu właściwego ze względu na miejsce zamieszkania dziecka, nie zameldowania.
2Należy zawsze podać imię i nazwisko dziecka i adres jego pobytu. Tylko w takim wypadku sąd może 
skutecznie pomóc, m.in. poprzez wysłanie do rodziny kuratora na wywiad.
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Uzasadnienie

(W uzasadnieniu powinny zostać uwzględnione dane osobowe dziecka oraz dane

dotyczące rodziców/opiekunów dziecka. Ponadto należy zawrzeć informację na temat

sytuacji w skutek, której np. popełniono przestępstwo wobec dziecka. W uzasadnieniu

powinny się znaleźć także informacje dotyczące osób, które były/są świadkami zdarzeń.

W końcowej części wniosku należy uwzględnić oczekiwania Państwa względem Sądu np.

podjęcie stosownych działań mających na celu ograniczenie władzy rodzicielskiej,

zastosowanie środka zapobiegawczego w formie wyznaczenia kuratora sądowego dla

rodziny itp.).

Przykładowe uzasadnienie

Opis sytuacji zagrożenia dobra dziecka 

……………………………………………………………………………………

Mając powyższe fakty na uwadze można przypuszczać, ze dobro małoletniego  (imię,

nazwisko  dziecka)  jest  zagrożone  a  rodzice  nie  wykonują  właściwie  władzy

rodzicielskiej. Dlatego wniosek o wgląd w sytuację rodzinną małoletniej i ewentualne

wsparcie rodziców jest uzasadniony.

Wszelką korespondencję w sprawie proszę przesyłać na adres korespondencyjny, z

powołaniem się na numer i liczbę dziennika pisma. (dotyczy wniosku wysyłanego przez

instytucję)

…………………………………………     

(podpis  i pieczęć składającego wniosek)         
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Załącznik nr 5
do Standardów Ochrony Małoletnich w Specjalnym Ośrodku Szkolno – Wychowawczym dla
Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku - Zdroju

Wzór rejestru interwencji;

                                             REJESTR  INTERWENCJI  

Lp. Data 

interwencji 

Imię i nazwisko
małoletniego wobec

którego podjęto
interwencję

Imię i nazwisko 
osoby 
podejmujące 
interwencję 

Karta 
Interwencji      
z dnia ….

1.

2.

3.

4.

5.
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Załącznik nr 6
do Standardów Ochrony Małoletnich w Specjalnym Ośrodku Szkolno – Wychowawczym dla
Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku - Zdroju

Wzór ankiety dla pracowników monitorującej poziom realizacji Standardów

MONITORING STANDARDÓW – ANKIETA DLA PRACOWNIKÓW

Lp. Odpowiedznaponiższepytania Tak Nie

1. CzyznaszstandardyochronyuczniówobowiązującewnaszejSzk
ole?

2.
Czy znasz treść dokumentu „Standardy Ochrony

Małoletnich”
w…………………………………………………………..?

3. Czyuważasz,żepotrafiszrozpoznaćsyndromykrzywdzonegouc
znia?

4. Czywieszwjakisposóbzareagowaćnasymptomykrzywdzeniau
cznia?

5.
CzyzaobserwowałeśnaruszeniezasadokreślonychwStandardac
horaz
wpozostałychregulaminachiprocedurachprzezinnego 
pracownika?

6.
Czymasz  uwagi  /  sugestie  /  przemyślenia  związane  z
funkcjonującymi  w  Szkole  „Standardami  Ochrony
Małoletnich”? 

(Jeżeli tak, opisz je w tabeli poniżej)

7.
Czy jakieś działanie związane z przyjęciem Standardów jest
odbierane  jako  trudne  lub  niechętnie  podchodzisz  do  jego
realizacji z innych powodów?

10



JEŚLI NA KTÓREŚ Z PYTAŃ W ANKIECIE MONITORING STANDARDÓW 
ODPOWIEDZIAŁEŚ TAK

NAPISZ:Jakiezasadyzostały  naruszone?      

NAPISZ:Jakiedziałania   podjąłeś?      

NAPISZ:Czymaszjakieśsugestielubpropozycjępoprawyobowiązujących  standardów?      

 Data sporządzenia ankiety…………………………………
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Załącznik nr 7
do  Standardów  Ochrony  Małoletnich  w  Specjalnym  Ośrodku  Szkolno  –
Wychowawczym dla Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku - Zdroju

Wzór ankiety dla uczniów monitorującej poziom realizacji Standardów

MONITORIN GSTANDARDÓW – ANKIETA DLA UCZNIÓW

Lp. Odpowiedz na poniższe pytania Tak Nie

1. CzyznaszstandardyochronyuczniówobowiązującewnaszejSzk
ole?

2.
Czywsytuacjidoświadczeniaprzemocy,krzywdywieszdokogo
możeszsięzwrócić,abyuzyskaćpomoc?

3. Czyznalazł sięktoś,ktopomógł Cii udzielił pomocy?

4.
Czybyłaśświadkiem,gdystosowanoagresję/
przemocwobeckogoś innego?
(Jeżelitak,opiszponiżejtabelijakzareagowałeś/zareagowałaś?)

4. CzywTwojej klasieistniejeproblem przemocylub agresji?

Data sporządzenia ankiety…………………………………

Załącznik nr 8
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do  Standardów  Ochrony  Małoletnich  w  Specjalnym  Ośrodku  Szkolno  –
Wychowawczym dla Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku - Zdroju

…………………………………… ………………………………
(imię i nazwisko) (miejscowość, data)

……………………………………

……………………………………
(adres)

OŚWIADCZENIE PRACOWNIKA O ZAPOZNANIU SIĘ
Z OBOWIĄZUJĄCYMI STANDARDAMI OCHRONY

MAŁOLETNICH W SPECJALNYM OŚRODKU SZKOLNO –
WYCHOWAWCZYM DLA NIEPEŁNOSPRAWNYCH

RUCHOWO W BUSKU - ZDROJU

Oświadczam, że zapoznałam/em się ze „Standardami
OchronyMałoletnich”obowiązującymi wSpecjalnym Ośrodku Szkolno

– Wychowawczym dla Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku -
Zdrojui zobowiązuję się do ich stosowania.

...................................................
(czytelny podpis)

Załącznik nr 9
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do  Standardów  Ochrony  Małoletnich  w  Specjalnym  Ośrodku  Szkolno  –
Wychowawczym dla Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku - Zdroju

…………………………………… ………………………………
(imię i nazwisko rodzica/opiekuna prawnego) (miejscowość, data)

……………………………………………………………………………………..
(imię i nazwisko ucznia, klasa do której uczeń uczęszcza w danym roku szkolnym)

OŚWIADCZENIE RODZICA O ZAPOZNANIU SIĘ
Z OBOWIĄZUJĄCYMI STANDARDAMI OCHRONY

MAŁOLETNICH

Oświadczam,  że  zapoznałam/em  się  ze  „Standardami
OchronyMałoletnich”obowiązującymi  wSpecjalnym  Ośrodku  Szkolno  –
Wychowawczym dla Niepełnosprawnych Ruchowo w Busku - Zdroju

...................................................
(czytelny podpis)
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