
KARTA PRZEBIEGU INTERWENCJI  

w Powiatowej Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej  

ul. Al. Wyzwolenia 20-24, 58-300 Wałbrzych 

Imię i nazwisko dziecka: 

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

Przyczyna interwencji: 

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

Osoba zawiadamiająca (imię i nazwisko, stanowisko): 

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

Opis podjętych działań Data 
Spotkanie z rodzicami  

Forma podjętych działań: 

 Zawiadomienie o podejrzeniu popełnienia przestępstwa 

 Wniosek do sądu rodzinnego o wgląd w sytuację dziecka/rodziny 

 powiadomienie Policji 
 pomoc psychologiczno – pedagogiczna w 

formie:………………………………………………………………….. 

 inny rodzaj interwencji, jaki………………………………………….. 

 

Plan pomocy dziecku  

Działania Powiatowe Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej   

Działania rodziców  

Wynik interwencji  

 


