POLITYKA OCHRONY MALOLETNICH PRZED KRZYWDZENIEM w jednostkach organizacyjnych
Fundacji ECDIE we Wroclawiu

Zalacznik nr 15

OSWIADCZENIE

OPIEKUNA DZIECKA/ WOLONTARIUSZA/ STUDENTA/ PRAKTYKANTA/ OSOBY
DOPUSZCZONEJ DO PRACY Z MALOLETNIMI®

O ZAPOZNANIU SIE ZE STANDARDAMI OCHRONY MALOLETNICH

Oéwiadczam, 2e ja nizej podpisany/podpisana

zapoznatem/ zapoznatam sie z Polityka Ochrony Maloletnich obowigzujacymi w Fundacjl
Ewangelickie Centrum Diakonii i Edukacii im. ks. Marcina Lutra we Wroctawiu

W dNiU e, roku | bede ich przestrzegal/ przestrzegata.

Czytelny podpis osoby skiadajacej oswiadczenie

! Niepotrzebne skreli¢



