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ЖУРНАЛ 
реєстрації звернень та повідомлень про факти 

насильства та жорстокого поводження з дітьми 

 

 

 
Розпочато________________      Завершено________________ 

 



                   
Порядковий 

номер 

Інформація про 

спосіб отримання 

повідомлення про 

підозру на випадок 

насильства щодо 

дитини (звернення 

(повідомлення): 

усне/письмове) 

 

Прізвище, ім’я 

дитини 

Тип ситуації 
Заходи 

реагування 
Результат 

Підпис 

відповідальної 

особи 

     

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


