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Załącznik Nr 14 do Polityki Ochrony  

uczniów przed krzywdzeniem  

w V Liceum Ogólnokształcącym im. Andrzeja Struga 

 

 

OŚWIADCZENIE 

 

 

Dnia.................................................zostałem zapoznany/-na ze Standardami Ochrony 

Małoletnich w Szkole........................................................................i zobowiązuję się do ich 

przestrzegania. 

 

 

..................................................................... 

(Data i podpis)   

 


