
PAKIET NIEZBĘDNYCH FORMULARZY I REJESTRÓW
do Standardów Ochrony Małoletnich w Fundacji Silver Economy
Pakiet wykonawczy do Standardów wprowadzonych Zarządzeniem nr 1/2024
Prezesa Zarządu Fundacji Silver Economy z dnia 14 sierpnia 2024 r.
	Pakiet zawiera wyłącznie formularze, które są potrzebne na podstawie ustawy albo wynikają z przyjętych przez Fundację Standardów. Nie obejmuje dodatkowych checklist rekrutacyjnych, oświadczeń o zapoznaniu się ze Standardami, protokołów szkoleń, ankiet ani wzorów zawiadomień, ponieważ nie są one wymagane jako odrębne dokumenty.



Kiedy stosować poszczególne formularze:
	Dokument
	Kiedy stosować
	Status

	1. Oświadczenie o państwach zamieszkania
	Przed dopuszczeniem każdej osoby do działalności z małoletnimi
	wymagane – art. 21 ust. 5 i 8

	2. Oświadczenie z art. 21 ust. 7
	Tylko gdy właściwe państwo nie prowadzi rejestru karnego albo nie wydaje wymaganej informacji
	tylko jeśli dotyczy

	3. Karta interwencji
	Gdy ujawniono lub zgłoszono zdarzenie zagrażające dobru małoletniego
	wymagana przez pkt 13.1 Standardów

	4. Rejestr interwencji
	Po założeniu Karty interwencji
	wymagany przez pkt 13.1 Standardów

	5. Plan wsparcia małoletniego
	Po ujawnieniu krzywdzenia – odpowiednio do sytuacji
	wynika z art. 22c ust. 2 pkt 4 i pkt 11 Standardów

	6. Notatka z okresowej oceny Standardów
	Nie rzadziej niż raz na dwa lata
	pisemne wnioski wymagane przez art. 22c ust. 6











FORMULARZ 1. Oświadczenie o państwie lub państwach zamieszkania w ciągu ostatnich 20 lat
Podstawa: art. 21 ust. 5 i 8 ustawy o przeciwdziałaniu zagrożeniom przestępczością na tle seksualnym i ochronie małoletnich.
Imię i nazwisko: ..........................................................................................
PESEL / data urodzenia: ..........................................................................................
Obywatelstwo / obywatelstwa: ..........................................................................................
Oświadczam, że w ciągu ostatnich 20 lat:
☐ nie zamieszkiwałem/am w państwie innym niż Rzeczpospolita Polska i państwo/państwa mojego obywatelstwa;
☐ zamieszkiwałem/am w państwie lub państwach innych niż Rzeczpospolita Polska i państwo/państwa mojego obywatelstwa, wskazanych poniżej:
	Państwo
	Okres zamieszkiwania (opcjonalnie)

	
	

	
	

	
	

	
	


	Jeżeli wskazano państwo inne niż Rzeczpospolita Polska i państwo/państwa obywatelstwa, należy jednocześnie przedłożyć informację z rejestru karnego tego państwa zgodnie z art. 21 ust. 5–6. Jeżeli właściwego dokumentu nie można uzyskać z przyczyn określonych w art. 21 ust. 7, stosuje się Formularz 2. Osoba posiadająca obywatelstwo inne niż polskie dodatkowo przedkłada informację z rejestru karnego państwa obywatelstwa zgodnie z art. 21 ust. 4.



„Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia”.




..............................................................
(data i czytelny podpis)


FORMULARZ 2. Oświadczenie przewidziane w art. 21 ust. 7 ustawy
Stosować wyłącznie wtedy, gdy właściwe państwo nie prowadzi rejestru karnego albo jego prawo nie przewiduje sporządzenia wymaganej informacji.
Imię i nazwisko: ..........................................................................................
PESEL / data urodzenia: ..........................................................................................
Państwo / państwa, których dotyczy oświadczenie: ..........................................................................................
Oświadczam, że:
1) prawo wskazanego wyżej państwa nie przewiduje sporządzenia informacji, o której mowa w art. 21 ust. 4–6 ustawy, lub w państwie tym nie prowadzi się rejestru karnego;
2) nie byłem/am prawomocnie skazany/a w tym państwie za czyny zabronione odpowiadające przestępstwom określonym w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 189a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii;
3) nie wydano wobec mnie innego orzeczenia, w którym stwierdzono, że dopuściłem/am się takich czynów zabronionych;
4) nie mam obowiązku wynikającego z orzeczenia sądu, innego uprawnionego organu lub ustawy stosowania się do zakazu zajmowania wszelkich lub określonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub określonych zawodów albo działalności związanych z wychowaniem, edukacją, wypoczynkiem, leczeniem, świadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub realizacją innych zainteresowań przez małoletnich, lub z opieką nad nimi.
„Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia”.
	Oświadczenie to nie zastępuje polskiej informacji z KRK ani weryfikacji w rejestrach, które wykonuje Fundacja. Zastępuje jedynie zagraniczną informację, której w danym państwie nie można uzyskać z przyczyn wskazanych w art. 21 ust. 7.





..............................................................
(data i czytelny podpis)


FORMULARZ 3. Karta interwencji
Dokument poufny. Stosować przy ujawnieniu lub zgłoszeniu incydentu albo zdarzenia zagrażającego dobru małoletniego.
	Nr Karty interwencji
	

	Data i godzina zgłoszenia / ujawnienia
	

	Małoletni – imię i nazwisko lub identyfikator projektu/grupy
	

	Projekt / miejsce / zajęcia
	

	Osoba zgłaszająca i dane kontaktowe (jeżeli są dostępne)
	

	Źródło informacji
	

	Opis zdarzenia / fakty
	

	Istotne słowa małoletniego – możliwie wiernie, jeżeli dotyczy
	

	Czy istnieje bezpośrednie zagrożenie życia lub zdrowia? Jakie?
	

	Działania podjęte niezwłocznie dla zapewnienia bezpieczeństwa
	

	Kontakt z rodzicem/opiekunem – czy, kiedy i z kim; jeżeli nie – dlaczego
	

	Zawiadomione organy / instytucje i data (Policja, prokuratura, sąd rodzinny, pomoc społeczna, inne)
	

	Działania wobec osoby, której dotyczy podejrzenie
	

	Plan wsparcia małoletniego – czy ustalono / data / odniesienie do Formularza 5
	

	Dalsze czynności / sposób monitorowania / termin
	

	Data zakończenia interwencji / wynik / osoba prowadząca
	



	Dokumentację interwencyjną przechowuje się oddzielnie od dokumentacji projektowej, z dostępem wyłącznie dla osób upoważnionych. W zapisie oddzielaj fakty od przypuszczeń i nie gromadź danych, które nie są potrzebne do ochrony dziecka lub prowadzenia interwencji.



..............................................................
(data i podpis osoby prowadzącej / Koordynatora SOM)
[image: ]

Fundacja Silver Economy
ul. Stanisława Żółkiewskiego 4/1, 33-300 Nowy Sącz
KRS 0000451929 | fundacja@silvereconomy.pl | +48 601 546 601
Wersja 1.0/2024

FORMULARZ 4. Rejestr interwencji
Rejestr zbiorczy zawiera wyłącznie minimum danych potrzebnych do odnalezienia właściwej Karty interwencji.
	Lp.
	Nr Karty
	Data zgłoszenia
	Identyfikator małoletniego*
	Rodzaj zdarzenia
	Osoba prowadząca
	Status / data zamknięcia

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	


* Zaleca się używanie identyfikatora lub minimum danych pozwalających odnaleźć właściwą Kartę interwencji; szczegółowe dane pozostają w dokumentacji konkretnej sprawy.

FORMULARZ 5. Plan wsparcia małoletniego po ujawnieniu krzywdzenia
Plan ustala się odpowiednio do sytuacji, roli Fundacji i potrzeb dziecka. Nie zastępuje pomocy specjalistycznej ani działań właściwych organów.
Małoletni: ..........................................................................................
Nr Karty interwencji / projekt: ..........................................................................................
Data ustalenia planu: ..........................................................................................
	Obszar
	Ustalone działanie
	Osoba odpowiedzialna
	Termin / sposób monitorowania

	Bezpieczeństwo podczas zajęć / wydarzeń
	
	
	

	Bezpieczna osoba dorosła / kontakt
	
	
	

	Ograniczenie kontaktu z osobą krzywdzącą
	
	
	

	Kontakt z rodzicem/opiekunem – jeżeli jest bezpieczny
	
	
	

	Skierowanie do pomocy psychologicznej / pedagogicznej / medycznej lub innej
	
	
	

	Dostosowania z powodu niepełnosprawności / SPE
	
	
	

	Inne działania wspierające
	
	
	

	Ponowna ocena sytuacji / monitorowanie dobrostanu
	
	
	



Uwagi / zdanie małoletniego uwzględnione odpowiednio do wieku i możliwości komunikacji: 

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


.................................................................................
(data i podpis Koordynatora SOM / osoby ustalającej plan)


FORMULARZ 6. Notatka z okresowej oceny Standardów Ochrony Małoletnich
Oceny dokonuje się nie rzadziej niż raz na dwa lata. Wnioski z oceny dokumentuje się pisemnie.
Data przeprowadzenia oceny: ..........................................................................................
Oceniana wersja Standardów: ..........................................................................................
Osoba dokonująca oceny: ..........................................................................................
	Obszar oceny
	Ustalenia

	Zgodność Standardów z obowiązującymi przepisami prawa
	

	Dostosowanie Standardów do aktualnych potrzeb i charakteru działalności Fundacji
	

	Czy istnieje potrzeba uzupełnienia, zmiany lub doprecyzowania zasad albo procedur?
	



Wnioski z oceny:
............................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................
Decyzja:
☐ Nie stwierdzono potrzeby wprowadzenia zmian. Standardy pozostają w dotychczasowym brzmieniu.
☐ Stwierdzono potrzebę aktualizacji Standardów. Zakres zmian / dalsze działania:
............................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................


..............................................................
(data i podpis Prezesa Zarządu)



	Uwaga organizacyjna: pakiet formularzy nie zmienia treści Standardów. Jeżeli Fundacja zmieni w przyszłości sposób dokumentowania interwencji (np. zrezygnuje z odrębnego Rejestru interwencji), formularze należy odpowiednio dostosować do aktualnej wersji Standardów.
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