Załącznik nr 2 
do Standardów ochrony małoletnich 
w Starostwie Powiatowym w Chełmnie

Protokół interwencji w sprawie ochrony małoletniego przed krzywdzeniem

1. Data i godzina zgłoszenia zdarzenia……………………………………………….
2. Imię i nazwisko zgłaszającego zdarzenie…………………………………………..
(pracownik, rodzic, opiekun, inna osoba)
3. Forma zgłoszenia (ustna, pisemna) ………………………………………………..
4. Imię i nazwisko ofiary przemocy…………………………………………………..
5. Imię i nazwisko sprawcy/sprawców przemocy…………………………………….
(pracownik, rodzic, opiekun, inna osoba)
6. Opis zdarzenia i rodzaj przemocy (fizyczna, psychiczna, seksualna, zaniedbanie, incydent inna,jaka) ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
Incydent niemający cech przemocy definiowany jako zdarzenie, w którym nie  rozpoznano przemocy 

7. Działania interwencyjne podjęte po przyjęciu zgłoszenia ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………
8. Data, godzina i forma przekazywania informacji rodzicom/opiekunom ofiary przemocy
……………………………………………………………………………………………….
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