
Załącznik nr 2 

Karta interwencji obowiązująca w Zespole Szkolnym w Stanisławowie  

Zespół Szkolny w Stanisławowie KARTA INTERWENCJI 
imię i nazwisko dziecka  

przyczyna interwencji 

(forma krzywdzenia 

i przez kogo) 
 

osoba zgłaszająca  

opis podjętych działań 
data działanie 

  

  

spotkania z opiekunami 

dziecka: 

data uczestniczący 

  

  

forma interwencji 
/zaznaczyć właściwą/ 

 zawiadomienie policji; 

 zawiadomienie o podejrzeniu przestępstwa; 

 wniosek o wgląd w sytuację rodziny; 

 inny rodzaj interwencji. Jaki?  

 

organ, do którego zgłoszono 

interwencję  i data zgłoszenia 
data nazwa organu 

  
wyniki interwencji (jeśli szkoła 

uzyskała informacje o wynikach 

działania organów sprawiedliwo-

ści,  działania rodziców) 

data działanie 

  

data i podpis osoby 

sporządzającej kartę 

interwencji 

data czytelny podpis 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


