Zalacznik nr 2 do Zalacznika nr 1

Oswiadczenie

0 zapoznaniu si¢ i przestrzeganiu zasad zawartych w Standardach Ochrony Maloletnich
Urzedu Miasta Bielsk Podlaski

imie i nazwisko pracownika/rodzica/opiekuna/wychowawcy*
Ja, nizej podpisany/a
o$wiadczam, ze zapoznalem/am si¢

z dokumentem ,,Standardy ochrony matoletnich" obowigzujacym w Urzgdzie Miasta Bielsk
Podlaski i zobowiagzuj¢ si¢ do jego przestrzegania.

podpis

*niepotrzebne skresli¢
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