Zakacznik nr 4
do Standardow ochrony matoletnich

/imi¢ i nazwisko dziecka/

OSWIADCZENIE O ZAPOZNANIU SIE ZE STANDARDAMI OCHRONY
MALOLETNICH W STAROSTWIE POWIATOWYM W LIPSKU

Os$wiadczam, ze zapoznatam/zapoznalem™® si¢ ze Standardami ochrony matoletnich
w Starostwie Powiatowym w Lipsku wprowadzonymi zarzadzeniem Nr 18/2025 Starosty Lipskiego

z dnia 28 marca 2025 roku i zobowigzuje si¢ do ich przestrzegania.

Lipsko, dnia .............ooeviiieieeeiee,

[/czytelny podpis rodzica/opiekuna prawnego*/

Oswiadczam, ze zostatam/zostalem* zapoznana/zapoznany* ze Standardami ochrony
matoletnich w Starostwie Powiatowym w Lipsku w wersji skroconej i zobowiazuje si¢ do ich

przestrzegania.

Lipsko, dnia .............ceveveveeecieeieeee,

/czytelny podpis maloletniego/

*niewlasciwe skresli¢



