
Załącznik nr 2 do Standardów Ochrony Małoletnich        

.............………………………………………………………….                                                                                 

(miejscowość i data) 

 

OŚWIADCZENIE 

O ZAPOZNANIU SIĘ ZE STANDARDAMI OCHRONY MAŁOLETNICH OBOWIĄZUJĄCYCH  

W STOWARZYSZENIU „ZESPOLAKI” 

 

Ja ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

(imię, nazwisko) 

będący rodzicem/ opiekunem prawnym: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

(imię, nazwisko) 

 

oświadczam, że zapoznałem(-am) się ze Standardami Ochrony Małoletnich obowiązującymi w 
Stowarzyszeniu „Zespolaki” i wyrażam zgodę na realizację & 2 pkt 14 tj.: 
 
„W uzasadnionych przypadkach dopuszczalny jest kontakt fizyczny pracownika z dzieckiem. 

Do sytuacji takich zaliczyć można: 

1) pomoc dziecku w czynnościach higienicznych (np. korzystanie z toalety, zmiana ubrania, zmiana pieluch, 

zaopatrzenie rany) za zgodą jego opiekuna wyrażoną na piśmie; 

2) pomoc dziecku w spożywaniu posiłków; 

3) pomoc dziecku z ograniczeniami ruchowymi w poruszaniu się; 

4) kontakt fizyczny konieczny ze względu na wykonywanie ćwiczeń w trakcie zajęć terapeutycznych”. 

 

 

……………………………………………………………. 

(podpis oświadczającego) 

 


