Zakacznik nr 6 do

Standardow Ochrony Matoletnich

w Gminnym Os$rodku Pomocy Spoteczne;j
w Giedlarowej

KARTA INTERWENCJI

1. Imig i nazwisko dZieCKa:. .. .. ..ot e

2. Imig¢ i nazwisko osoby podejrzanej o krzywdzenie dziecka:

o1 2

7. Opis podjetych | Data: Dzialanie:..............oo
VAT ) N I

Data: DZIalaniC:. . ..o,




Spotkania Z | | e
rodzicami/OpiekUun | .........oooiiii | oo
ami prawnymi ..............................................................................

Podpis osoby odpowiedzialnej za prowadzenie dziatan interwencyjnych




