Zalacznik nr 5

Plan wsparcia dziecka i wykaz podjetych interwencji
w sytuacji podejrzenia krzywdzenia
lub posiadaniu informacji o krzywdzeniu dziecka
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b. dzialania podjete przez placéwke w celu zapewnienia dziecku bezpieczenstwa,

w tym zgloszenie podejrzenia krzywdzenia do odpowiedniej instytucji
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d. rozpoznanie mozliwych form pomocy specjalistycznej poza placéwka
oswiatowa



Plan pomocy sporzadzil zespot interwencyjny powolany przez dyrektora

palcowki w sktadzie:

Zapoznatem/tam si¢

Zapoznatem/tam si¢

podpis dyrektora szkoly

(data, czytelny podpis rodzica/prawnego opiekuna)



