Proceduranr 7
Dotyczaca postepowania w przypadku samowolnego

opuszczenia osrodka

1. W przypadku stwierdzenia, ze wychowanek dokonat samowolnego
opuszczenia terenu Osrodka lub oddalit sie w nieznanym kierunku pod-
czas zajeC zewnetrznych, wychowawca grupy lub pracownicy obecni na
miejscu podejmujg niezwitoczne poszukiwania w najblizszym otoczeniu
i rejonie placowki. Jezeli ucieczka nastgpita w szkole (na lekcji lub podczas
przerwy), natychmiastowe dziatania poszukiwawcze w budynku i wokot
terenu szkoly podejmuje nauczyciel prowadzgcy zajecia lub nauczyciel
petnigcy dyzur na danym korytarzu ( po uprzednim zabezpieczeniu pozo-
statych uczniéw/ wychowankéw)

2. Z chwilg stwierdzenia samowolnego opuszczenia Os$rodka — ucieczki
nieletniego, osoba, pod ktérej bezposrednig opiekg znajdowat sie wycho-
wanek, ma obowigzek niezwiocznie powiadomi¢ najblizszg jednostke
Policji. Zgtoszenia dokonuje sie telefonicznie na numery:

a. Posterunek Policji w Polanowie: 47 784 15 35, 47 784 12 13,
kom. 606 897 033

b. Komisariat Policji | w Koszalinie: 47 784 11 02

c. Komisariat Policji Il w Koszalinie: 47 784 11 03

d. Ogélny numer alarmowy: 112

3. Po stwierdzeniu ucieczki ucznia w czasie zajec¢ lekcyjnych sporzadza
oficjalne ,Zawiadomienie o samowolnym oddaleniu sie osoby matolet-
niej/nieletniej” wedtug obowigzujacego wzoru i przekazuje je jak najszyb-
ciej do sekretariatu Osrodka.

4.Jezeli ucieczka ma miejsce po godzinie 15:00, wychowawca wysyla
wypetniony formularz zawiadomienia drogg mailowa na adres:

dyrektor mow@powiat.koszalin.pl.,

ktory przekazywany jest przez dyrektora na adresy:
dyzurny.koszalin@sc.policja.gov.pl
dyzurny.kp1.koszalin@sc.policja.gov.pl.

5. W przypadku ucieczki w porze nocnej, oprécz pilnego zgtoszenia tele-
fonicznego na Policje, wychowawca nocny przygotowuje dokumentacje
I w najblizszy dzien roboczy rano do godziny 8:00 przekazuje do sekreta-



riatu kompletne zawiadomienie wraz z notatkg stuzbowg z przebiegu zda-
rzenia.

6. O kazdym przypadku samowolnego oddalenia sie nieletniego pracow-
nik dyzurujgcy ma obowigzek niezwtocznie powiadomi¢ (dostepnymi $rod-
kami tgcznosci) Dyrektora Osrodka lub osobe przez niego upowazniona.
Ze zdarzenia nalezy sporzadzi¢ notatke stuzbowg.

7. Niezwitocznie po potwierdzeniu ucieczki i braku powrotu wychowanka,
‘wychowawca grupy ma obowigzek komisyjnie spisa¢, spakowac i zabez-
pieczy¢ odziez oraz wszystkie rzeczy osobiste pozostawione przez nielet-
niego w pokoju mieszkalnym. W przypadku formalnego skreslenia nielet-
niego z listy wychowankéw Osrodka, zabezpieczone mienie zostaje prze-
niesione w miejsce wyznaczone przez dyrektora.

8. W momencie, gdy wychowanek powraca do Osrodka (samodzielnie,
doprowadzony przez opiekunéw lub Policje), personel realizuje procedure
powrotna:
o Nieletni zostaje niezwtocznie przyjety do wiasciwej grupy wy-
chowawczej.
o Pracownik dyzurny natychmiast wykonuje telefon na Policje
w celu oficjalnego odwotania zgtoszenia poszukiwawczego
oraz powiadamia dyrektora placowki.

9. Wychowawca przeprowadza szczegotowg obserwacje zachowania wy-
chowanka. W przypadku stwierdzenia zachowan silnie agresywnych, au-
toagresywnych lub podejrzen bycia pod wptywem substancji odurzaja-
cych, natychmiast powiadamia sie Dyrektora Osrodka lub Zespét Ratow-
nictwa Medycznego.

10. Wobec wychowanka za razgce ztamanie regulaminu stosuje sie bez-
wzgledne konsekwencje dyscyplinarne i kary przewidziane w Statucie
oraz Regulaminie Osrodka.




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

(miejscowosé, data)

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

(stempel nagtéwkowy placéwki)

ZAWIADOMIENIE O SAMOWOLNYM ODDALENIU SIE

OSOBY MALOLETNIEJ LUB NIELETNIEJ

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

(data, godz. oraz miejsce sporzadzenia zawiadomienia)
Dane osoby zgtaszajgcej:

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

(imie i nazwisko)

Adres placéwki, z ktérej oddalit sie nieletni lub matoletni:

(miejscowosé, ulica, nr domu/ mieszkania)

Telefon kontaktowy do wychowawcy, dyrektora lub placéwki:

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

(cztonek rodziny, opiekun prawny, kierownik instytucji, w ktdrej przebywata zgtaszana osoba matoletnia lub nieletnia, przedstawiciel urzedu
konsularnego, inna osoba)

DANE O OSOBIE MAtOLETNIEJ LUB NIELETNIEJ:
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11.

13.

15,

16.

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

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

Czas, miejsce i okolicznosci samowolnego oddalenia sie:

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

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

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

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

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

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

. Przypuszczalna przyczyna zdarzenia oraz miejsce docelowego oddalenia sie lub przebywania

osoby matoletniej lub nieletnie;j:

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

Fotografia: dotgczona do zawiadomienia / bedzie dostarczona / brak*



Oswiadczenie osoby zgtaszajacej:

1. Oswiadczam, ze podane przeze mnie w powyzszym zawiadomieniu dane, sg prawdziwe
i zgodne ze stanem faktycznym.
2. Zobowigzuje sie niezwtocznie powiadomi¢ Policje, o otrzymaniu jakiejkolwiek informacji zwia-

zanej
z osoba matoletnig lub nieletnig wskazanej w niniejszym zawiadomieniu, w tym o jej powrocie
do miejsca pobytu. )

3. Wyrazam/nie wyrazam* zgode na publikacje danych wskazanej osoby matoletniej lub nieletniej
(w tym fotografii) w srodkach masowego przekazu.

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

(data i podpis osoby zgtaszajacej)

Zawiadomienie przesta¢ mailem na: dyzurny.koszalin@sc.policja.gov.pl,
dyzurny.kpl.koszalin@sc.policja.gov.pl

Wazne:

Samowolne oddalenie z terenu i poza terenu Os$rodka z urzedu
kwalifikowane jako wydarzenie nadzwyczajne. W ich przypadku Dyrektor
Osrodka ma prawny obowigzek niezwtocznie i bezwzglednie powiadomic:

o Wiasciwy Sad Rodzinny wykonujgcy $rodek wychowawczy
oraz sedziego wizytatora,

o Rodzicow lub opiekunéw prawnych nieletniego,

o Kuratorium Oswiaty.
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