
 
ДО ВМР 

КОМУНАЛЬНИЙ ЗАКЛАД 
«ЗАКЛАД ДОШКІЛЬНОЇ ОСВІТИ №59 

ВІННИЦЬКОЇ МІСЬКОЇ РАДИ» 
(КЗ "ЗДО №59 ВМР" ) 

 
Н А К А З 

 
   28.08.2025                                   м. Вінниця                                                    №121 
 
Про організацію роботи щодо  
запобігання насильству та  
унеможливлення жорстокого  
поводження з дітьми у КЗ "ЗДО №59 ВМР" 
 

Відповідно до Законів України «Про освіту», «Про внесення змін до деяких 
законів України щодо запобігання насильству та унеможливлення жорстокого 
поводження з дітьми», на виконання  Постанови Кабінету Міністрів України від 
4 червня 2025 р. № 658 «Про затвердження Типової програми унеможливлення 
насильства та жорстокого поводження з дітьми», наказу Міністерства освіти і 
науки України від 28.12.2019 №1646 «Деякі питання реагування на випадки 
булінгу (цькування) та застосування заходів виховного впливу в закладах 
освіти» з метою забезпечення створення безпечного освітнього середовища у 
закладах освіти 

           
НАКАЗУЮ: 

1.​ Усім працівникам закладу забезпечити неухильне дотримання у 
закладі освіти чинних нормативно-правових документів щодо запобігання і 
протидії насильству та жорстокому поводженню з дітьми в закладі освіти.  

2. Затвердити Положення про запобігання та протидію насильству та 
жорстокому поводженню з дітьми (далі – Положення) у закладі освіти з 
урахуванням Типової програми унеможливлення насильства та жорстокого 
поводження з дітьми. 

3. Затвердити форму первинного повідомлення про підозру на випадок 
насильства щодо дитини (Додаток 1); 

  форму реєстрації внутрішнього інциденту  або ведення обліку внутрішніх 
інцидентів в інший спосіб (Додаток 2);  

форми анкети анонімного опитування для дітей згідно з додатками, 
затвердженими Постановою КМУ від 4 червня 2025 р. № 658 «Про 
затвердження Типової програми унеможливлення насильства та жорстокого 
поводження з дітьми» (Додаток 3). 



4.​  Забезпечити ознайомлення з Положенням працівників закладу 
освіти до початку їх роботи з дітьми.  

5.​ Під час працевлаштування осіб, які матимуть безпосередній або 
опосередкований контакт з дітьми,  проводити опитування з метою виявлення 
можливої схильності особи до агресії, насильницької поведінки, жорстокого 
поводження; перевіряти документи, які підтверджують відсутність судимості за 
злочини проти статевої свободи та статевої недоторканості. 

6. Організувати початкове та періодичне (не рідше 1 разу на рік) 
інформування працівників, які контактують з дітьми, про захист дітей від усіх 
форм насильства (зразок фіксації проведеного інформування додається). 

7. У разі виявлення ознак насильства або жорстокого поводження з 
дитиною забезпечити письмове інформування (невідкладно у строк, що не 
перевищує однієї доби) уповноваженого підрозділу органу Національної поліції 
та службу у справах дітей. 

8. Розгляд заяв або повідомлень про випадок булінгу (цькування) у закладі 
освіти здійснювати відповідно до наказу  Міністерства освіти і науки України 
від 28.12.2019 №1646 «Деякі питання реагування на випадки булінгу 
(цькування) та застосування заходів виховного впливу в закладах освіти» та 
інших чинних нормативно-правових документів. 

9. Вихователю-методисту Євгенії Шишковій: 
9.1. Забезпечити розробку та/або поширення інформаційних матеріалів з 

питань унеможливлення насильства та жорстокого поводження з дітьми серед 
усіх учасників освітнього процесу, регулярно організовувати проведення 
відповідних інформаційно-просвітницьких заходів у закладі освіти для всіх 
учасників освітнього процесу. 

9.2. Оприлюднити Положення на веб-сайті закладу освіти. 
 
10.​Контроль за виконанням наказу залишаю за собою. 
 

 
Директор                                                Альона КАРПИНА 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



Додаток 1 
 

ФОРМА 
первинного повідомлення про підозру на випадок насильства  

щодо дитини 
________________________________________________________________ 

(Найменування закладу дошкільної освіти, який контактує з дітьми) 
Дата події або виявлення: _____ ____________ 20____ р. 
1. Інформація про дитину:  
прізвище ________________________________________________________ 
ім’я ____________________________________________________________ 
по батькові (за наявності): _________________________________________  
вік дитини: ______________________________________________________  
Соціальний статус (за потреби):  
 дитина з інвалідністю;  
 дитина-сирота;  
 дитина, позбавлена батьківського піклування; 
 інше: ___________________________________________________________ 
2. Інформація про особу, яка повідомляє:  
прізвище __________________________________________________________ 
ім’я ______________________________________________________________ 
по батькові (за наявності): ___________________________________________  
найменування посади: _______________________________________________  
контактний номер телефону: _________________________________________  
Опис ситуації: _____________________________________________________ 
(зазначити максимально докладно, що сталося, коли, де, хто був присутній) 
__________________________________________________________________  
____________________________________________________________________
________________________________________________________________ 
3. Інформація про ознаки насильства/поведінку дитини: 
 тілесні ушкодження;  
 страх, уникання контакту;  
 розповіді про образи/тиск;  
 інше: ___________________________________________________________  
4. Інформація про вжиті заходи (на момент заповнення):  
 поінформовано відповідальну особу закладу;  
 поінформовано батьків/інших законних представників;  
 поінформовано службу у справах дітей;  
 поінформовано уповноважений підрозділ органів Національної поліції;  
 інше: _________________________________________________________. 
 
Підпис особи, яка заповнює  
первинне повідомлення​_____________________ 
 

Дата  
 



  Додаток 2 
 

ФОРМА 
реєстрації внутрішнього інциденту (журналу безпеки) 

 
№ 
п/п 

Інформація 
про спосіб отримання 

повідомлення про 
підозру на випадок 
насильства щодо 

дитини (звернення 
(повідомлення): 
усне/письмове) 

Прізвище, 
імя 

дитини 

Тип 
ситуації 

Заходи 
реагування 

Результат Підпис 
відпові- 
дальної 
особи 

  
 
 

     

  
 
 

     

  
 
 

     

  
 
 

     

  
 
 

     

  
 
 

     

  
 
 

     

 
 
* Зазначається факт про фізичне/психологічне насильство/булінг/спробу втечі/інше. 
**Зазначається, чи поінформовано органи, надано допомогу, припинено контакт тощо 
 
 
 
 
 
 

 
 
 



Додаток 3 

АНКЕТА ​
анонімного опитування для дітей* 

1. Чи почувався (почувалася) ти у безпеці під час перебування у садочку, чи 
було тобі тут добре, цікаво і спокійно?  

• так, завжди;  
• інколи;  
• ні. 
 
2. Як до тебе ставилися дорослі?  
• добре;  
• байдуже;  
• іноді були сердиті і кричали.  
 
3. Чи тебе лякав хтось, чи ображав у дитячому садку?  
• так;  
• ні.  
 
4. Чи знаєш ти, до кого можна звернутися за допомогою, коли тобі сумно і 

страшно, або коли тебе ображають?  
• так; 
• ні.  
 
5. Що б ти хотів (хотіла) змінити, щоб у садочку було краще і  безпечніше?  
(Дитина може розповісти або намалювати, а дорослий запише)  

__________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
______________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
*Анкета заповнюється зі слів дітей у доступному форматі за допомогою вихователя чи 
психолога. 
 
  
 

 
 
 
 
 
 

 


