
Nr środka z księgi nagród i środków dyscyplinarnych.  …………..….……                                                          

 

 

                                         WNIOSEK O ZASTOSOWANIE  ŚRODKA DYSCYPLINARNEGO 

WOBEC NIELETNIEGO PRZEBYWAJĄCEGO W  SCHRONISKU DLA NIELETNICH /  ZAKŁADZIE 

POPRAWCZYM* 

                                                                                                               */niewłaściwe skreślić/  

 
 
                                                                            

                                                                                        Pan Dyrektor  
                                                                                       Zakładu Poprawczego i Schroniska dla Nieletnich  

                                                                                  w Raciborzu  
 
 
 

Na podstawie  art. 95cf §1 ustawy  o postępowaniu w sprawach nieletnich z dnia 26 października 1982 r. (Dz. U. z 2014 r. poz. 382 – j.t) 

 

wnioskuję o zastosowanie środka dyscyplinarnego wobec nieletniego 

 
 
          ………………………………………………………………………………………….   gr. wych………………. 

 

                                                  
w formie   …………….……………………………………………………....…….……................................................ 
 
 za:  

-  niewykonywanie obowiązków wynikających z ustawy lub regulaminu ustalonego w schronisku lub zakładzie,  

-  zachowanie godzące w dobro innych osób, 

-  ucieczkę ze schroniska albo zakładu lub nieusprawiedliwione niepowrócenie z udzielonego urlopu lub przepustki 

* ( właściwe podkreślić) 

 
polegające na : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

    ………………………………….                                                                              ………………………………….  

   /imię i nazwisko wnioskującego/                                                                                              / podpis i data / 

 

 

Opinia zespołu diagnostycznego / diagnostyczno-korekcyjnego: 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………..……………..……… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………..……… 

………………………………………………………………………………………………………….………………………… 



……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………….……… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………….……… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………….……… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

 

 

     ……………………….……………………….                                                          …………………………………………  

     Za zespół: /imię i nazwisko osoby opiniującej                                                                    /data i podpis osoby opiniującej  

                          w imieniu zespołu / w imieniu zespołu/ 

 

 

 

 

 

Decyzja Dyrektora:  

 

 

-stosuję wnioskowany środek, 

-stosuję  inny środek dyscyplinarny wymieniony w art. 95cf §1 ustawy w postaci 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………….………………………… 

                                                                                                                                                    (* właściwe podkreślić ) 

 

 

 

………………………………………….                                                          ………………………………………… 

              /miejscowość i data /                                                                                         /pieczęć i podp is dyrektora /  

 

 

Z decyzją dyrektora zostałem zapoznany i poinformowany o przysługującym mi prawie do złożenia skargi na 

zastosowany środek dyscyplinarny do sędziego rodzinnego sprawującego nadzór nad zakładem i schroniskiem 

– adres do korespondencji: Sąd Rejonowy w Raciborzu, III Wydział Rodzinny i Nieletnich, ul. Nowa 29, 47-400 

Racibórz. Pismo do sądu można wysłać za pośrednictwem dyrektora zakładu i schroniska. 

 

 

 

……………………....                                                           ………………………….…………………………………  

         /data/                                                                                                            / podpis nieletniego /  


