Приложение №2.



Журнал
приема обращений несовершеннолетних
 или их законных представителей 
на осуществление педагогической
 и психологической помощи 
несовершеннолетних, с участием которых
 осуществляются правоприменительные процедуры (действия)














	№ п/п
	Дата обращения
	Ф.И.О. обратившегося
	Ф.И.О. несовершеннолетнего, в отношении которого применяются правоприменительные процедуры
	Дата рождения несовершеннолетнего
	Место регистрации (жительства)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Приложение №4.
Личная карта
несовершеннолетнего, с участием которого
 или в интересах которого осуществляются 
правоприменительные процедуры (действия)

ФИО ребенка ________________________________________________________
Дата рождения ______________________________________________________
Место регистрации __________________________________________________
Место жительства ___________________________________________________
Место учебы _______________________________________________________
Дата обращения ____________________________________________________
Основание ______________________________________________________________________________________________________________
Имеется ли письменное согласие родителя на оказание психолого-педагогической помощи __________________________________________
Имеется ли письменное согласие несовершеннолетнего на оказание психолого-педагогической помощи _______________________________
Имеется ли письменное согласие родителя на персональную обработку данных ребенка _____________________________________________
Организация реабилитационной работы
	Дата
	Виды помощи
	Содержание реабилитационной работы
	Формы оказания помощи
	ФИО педагога, оказывающего помощь
	Отметка о выполнении

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



Уведомление направлено по адресу __________________________________________________________Дата «__»________20____г.



Уведомление_____

По обращению заявителя ___________________________________________,
Регистрационный номер _____от ________________________________
в период с _________________________по _______________________
несовершеннолетнему ____________________________________________
была оказана психологическая, педагогическая (нужное подчеркнуть) помощь.



Дата «____»________20____г.              Подпись________________(_________)
