
                                             Введено в дію    
                                                                       наказом ДНЗ № 23 «Колобок»
                                                                              Павлоградської міської ради
                                                                              «Про затвердження рішень                        
                                                                              педагогічної ради»
                                                                     від «22»грудня 2020  р. № 67

Порядок
 подання та розгляду (з дотриманням конфіденційності) заяв про випадки булінгу (цькування) в ДНЗ № 23 «Колобок» 
Павлоградської міської ради
1. Учасники освітнього процесу подають заяву керівництву закладу освіти або його засновнику про випадки булінгу по відношенню до дитини або будь-якого іншого учасника освітнього процесу.
1. Керівник закладу освіти або його засновник розглядає заяву в день її подання та видає рішення про проведення розслідування.
1. Проводиться повне та неупереджене розслідування щодо випадків булінгу (цькування) з залученням осіб від яких отримали інформацію.
1. Керівник закладу освіти для прийняття рішення за результатами розслідування створює наказом комісію з розгляду випадків булінгу (цькування) та скликає засідання. До складу комісії входять педагогічні працівники (у тому числі психолог, соціальний педагог), батьки постраждалого та булера, керівник закладу та інші зацікавлені особи. для прийняття рішення за результатами розслідування та виконання відповідних заходів реагування.
1. РішенняКомісіїреєструється в окремомужурналі, зберігається в паперовомувигляді з оригіналамипідписіввсіхчленівКомісії.
1. Потерпілийчийого/їїпредставниктакожможутьзвернутисявідразу до уповноваженихпідрозділіворганівНаціональноїполіціїУкраїни (ювенальна поліція) та Служб у справах дітей з повідомленням про випадкибулінгу (цькування).
До повноваженьКомісії належать:
1. розгляд та аналізматеріалів за результатами проведеногорозслідування щодоз'ясуванняобставин на підставі заяви про булінг (цькування);
1. визначеннясторінбулінгу (цькування), можливих причин та необхіднихзаходів для їхусунення;
1. плануваннязаходівстабілізаціїпсихологічногоклімату у колективі, формуванняемпатіїміж сторонами булінгу (цькування) та надання соціальних та психолого-педагогічнихпослуг сторонам булінгу (цькування), в тому числііззалученнямнеобхіднихфахівцівізнаданняправової, соціальної та іншоїдопомогитощо;
1. формуваннярекомендацій для педагогічнихпрацівників закладу освітищододоцільнихметодівнавчання та організаціїроботи з малолітніми чи неповнолітніми сторонами булінгу (цькування) та їхніми батьками абозаконнимипредставниками; ​​​​​​
1. формуваннярекомендацій для батьківабозаконнихпредставниківмалолітньої чи неповнолітньої особи, яка стала стороною булінгу (цькування).

Заяви щодо випадків    булінгу можна подавати завідувачу ДНЗ, щодня, якщо Ви стали свідком проявів булінгу, надішліть листа з темою «Сигнал» на dnz_23_pv@ukr.net, або телефонуйте за номером 066 – 77- 02 - 965.
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                                                                                                                           Додаток


Зразок заяви
про випадки булінгу в ДНЗ

  
	
	
	Завідувачу 
ДНЗ № 23 «Колобок»
Павлоградської міської ради
______________________________ 
________________________________
(прізвище, ім’я, по батькові заявника)
щопроживає за адресою: 
___________________________________

телефон_____________________________






 ЗАЯВА
(примірний зміст)
«___» ________ 20___ року під час прогулянки  __________ (ПІБ кривдника), в присутностібатьківвихованцівгрупи словесно образила мою дитину. Цепризвело до нервовогозриву, відмовивідвідуватидошкільний навчальний заклад, групу. Звертаю Вашу увагу на те, що _____(ПІБ кривдника)не впершезастосовуєтакий вид цькування по відношенню до моєїдитини  та до іншихвихованцівгрупи. Прошу вивчитифакти, зазначені у заяві, та захистити мою дитину  віджорстокогоповодження і психічногонасилля з боку батьків_________(ПІБ кривдника).


__________             _______________________                 ________________________
   (дата)                   (особистий підпис заявника)                (прізвище, ім’я, по батькові)






