
Уніфікована форма заяви 

 

Кому: директору Тернопільської ЗОШ І–ІІІ ступенів № 28  

Тернопільської міської ради 

Від: ______________________________________________________________ 

(ПІБ заявника) 

Статус заявника: [ ] учень/учениця  [ ] батько/мати  [ ] законний представник   

                 [ ] педагогічний працівник  [ ] інший працівник   

                 [ ] інший учасник освітнього процесу  [ ] інша особа 

Контактний телефон: ______________________________________________ 

Електронна адреса (за наявності): _________________________________ 

 

ЗАЯВА (ЗВЕРНЕННЯ) 

про можливий випадок насильства, булінгу (цькування) та/або жорстокого 

поводження з дитиною 

 

ПОВІДОМЛЯЮ про можливий випадок: 

[ ] фізичного насильства   [ ] психологічного насильства   [ ] економічного 

насильства    

[ ] сексуального насильства   [ ] булінгу (цькування)   [ ] жорстокого 

поводження    

[ ] іншого: __________________________ 

 

1. Дитина, якої стосується повідомлення: 

ПІБ (за наявності): _______________________________________________ 

Клас: __________________ 

 

2. Дата/період та місце події: 

__________________________________________________________________

________________________ 

 

3. Опис обставин (що сталося, коли, де, за яких обставин): 

__________________________________________________________________

________________________ 

__________________________________________________________________

________________________ 

 

4. Особи, які можуть бути причетними: 

__________________________________________________________________

________________________ 

 

5. Свідки або особи, яким відомі обставини: 

__________________________________________________________________

________________________ 

 



6. Додаткова інформація / Додані матеріали (фото, скріншоти, документи 

тощо): 

__________________________________________________________________

________________________ 

 

Прошу забезпечити конфіденційність інформації, викладеної у цьому 

зверненні, та захист персональних даних відповідно до законодавства 

України. 

 

«___» __________ 20___ року      _________________ / 

___________________________ 

                                      (підпис)                 (ПІБ заявника) 

 


