Zalgeznik nr 3 do Standardéw ochrony matoletnich
w Powiatowym Publicznym Zakladzie Opieki Zdrowotnej
w Ryduftowach i Wodzistawiu Slgskim

Os$wiadczenie o niekaralnosci

i zobowigzaniu do przestrzegania podstawowych zasad ochrony dzieci

o$wiadczam, ze nie bytam/em skazana/y za przestepstwo przeciwko wolnosci seksualne;j
i obyczajnoscei, 1 przestepstwa z uzyciem przemocy na szkode matoletniego i nie toczy sie

przeciwko mnie zadne postgpowanie karne ani dyscyplinarne w tym zakresie.
Ponadto o$wiadczam, ze zapoznatam/-em si¢ z standardami ochrony maloletnich
w Powiatowym Publicznym Zakladzie Opieki Zdrowotnej w Rydultowach

i Wodzistawiu Slaskim i zobowiazuje si¢ do ich przestrzegania.

Jestem $§wiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej za zlozenie fatszywego o$wiadczenia.
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