
POMOC SPOŁECZNA – NIEBIESKA KARTA
dotycząca przemocy w rodzinie

1. Czy w rodzinie dochodzi do przemocy*?

2. Imię i nazwisko osoby stosującej przemoc........................................................................................

3. Czy osoba stosująca przemoc

4. Osoby krzywdzone (ofiary przemocy):

5. Formy przemocy w rodzinie (zgodnie z informacją osoby pokrzywdzonej)

6. Jak długo trwa przemoc w danej rodzinie?

7. Kiedy ostatnio doszło do przemocy? ...................................................................................................

8. Czy są świadkowie przemocy?:         dzieci       nie       tak              sąsiedzi             nie          tak

dalsza rodzina          nie      tak    inne          nie       tak     ....................................................kto?

jednorazowy akt 1020 lat
do dwóch lat powyżej 20 lat
210 lat

bicie
szarpanie
kopanie

wyzwiska
groźby
poniżanie
krytykowanie
ograniczanie kontaktów
zmuszanie  do
określonych      zachowań
(w tym seksualnych)
inne, jakie?

policzkowanie
duszenie
ciągnięcie za
włosywłosy
zaniedbanie**

***
przemoc
ekonomiczna

Wobec dorosłych    Wobec dzieci Wobec dorosłych    Wobec dzieci
TAK          NIE       TAK        NIE TAK         NIE        TAK      NIE

Imię i nazwisko                               Wiek            Pokrewieństwo ze sprawcą
1
2
3
4
5

 nadużywa alkoholu
 zażywa narkotyki
 zażywa inne środki odurzające

      nie         tak

      nie         tak
      nie         tak
      nie         tak         jakie? ...................

Przemoc w rodzinie  każde zamierzone i wykorzystujące przewagę sił działanie (lub zaniechanie) podejmowane w rodzinie przez jednego z jej
członków przeciwko pozostałym, naruszające prawa i dobra osobiste, powodujące cierpienie i szkody.

***

**

*

Zaniedbanie  ciągłe niezaspokajanie podstawowych potrzeb fizycznych i emocjonalnych dziecka, rodziców lub innej osoby najbliższej; objawa
mi mogą być: brak uwagi  i  zainteresowania ze  strony  rodziców  lub opiekunów, niedożywienie, niska waga, niewłaściwe  lub/i brudne ubranie,
objawy braku opieki medycznej itp.

Przemoc ekonomiczna  uporczywe uchylanie się od obowiązku łożenia na utrzymanie dziecka, rodziców lub innej osoby najbliższej i przez to
narażanie jej na niemożliwość zaspokajania podstawowych potrzeb życiowych. 



9. Czy była wzywana policja w związku z aktami przemocy?

10. Czy w związku z wystąpieniem przemocy były podejmowane kroki prawne?

11. Czy rodzina korzystała z innych form pomocy dla rodzin dotkniętych przemocą? 
      Jakiego rodzaju była ta pomoc?

 konsultacje psychologiczne
 konsultacje prawne
 grupa samopomocowa
 wizyty policji
 pobyt w schronisku dla ofiar przemocy
 uruchomienie procedury zobowiązania do leczenia odwykowego
 inne, jakie? .....................................................................................................................................

12. Z jakim skutkiem?  ............................................................................................................................

14. Oczekiwania osoby pokrzywdzonej ..................................................................................................

Ja  niżej  podpisany/a  wyrażam  zgodę  na  przekazanie  powyższych  informacji  instytucjom
działającym na rzecz osób pokrzywdzonych.

13. Czy obecnie istnieje aktualne zagrożenie życia lub/i zdrowia osoby pokrzywdzonej w związku z
      przemocą w rodzinie?

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

.................................................................
(podpis osoby udzielającej informacji)

(podpis)
...........................................................

   skierowanie sprawy do prokuratury

   skierowanie sprawy do sądu

    .........

    .........

    kiedy ostatnio?, z jakim skutkiem?  .............................................................................................

    kiedy ostatnio?, z jakim skutkiem?  .............................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

               ile razy?..............................                           kiedy ostatnio? ....................................................
z jakim skutkiem?   wypełniono „Niebieską Kartę”

  zabrano sprawcę do komisariatu policji
  zabrano sprawcę do izby wytrzeźwień
  uruchomiono wizyty policji
  inne, jakie? ................................................................................
  nic się nie wydarzyło

      nie         tak

      nie         tak
      nie         tak
      nie         tak
      nie         tak

      nie         tak

      nie              tak       ile  razy?

      nie              tak       ile  razy?

       nie         tak

      nie         tak
      nie         tak
      nie         tak
      nie         tak
      nie         tak
      nie         tak

      nie         tak



15. Na podstawie przeprowadzonego wywiadu z Panią/Panem:

Imię i nazwisko .................................................................................................................................

Adres zamieszkania ............................................................................................ tel. ........................

Ocena sytuacji rodziny w związku z przemocą

(data i podpis pracownika socjalnego)
..............................................................

16. Plan działań pracownika socjalnego na rzecz rodziny
 kontakt z policją
 kontakt ze szkołą
 kontakt z gminną komisją rozwiązywania problemów alkoholowych
skierowanie osoby pokrzywdzonej do placówki dla ofiar przemocy w rodzinie
skierowanie osoby pokrzywdzonej na konsultacje medyczne
natychmiastowe zapewnienie bezpiecznego schronienia osobom pokrzywdzonym
skierowanie dzieci do świetlicy socjoterapeutycznej lub środowiskowej
skierowanie dzieci do poradni psychologicznopedagogicznej
powiadomienie sądu wydziału rodzinnego i nieletnich o sytuacji dzieci
powiadomienie prokuratora o popełnieniu przestępstwa
 inne, jakie? ......................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................

(charakterystyka najpilniejszych potrzeb i zasobów rodziny)



17. Monitorowanie sytuacji rodzinnej w związku z przemocą w rodzinie

Data .............................

podpis

podpis

podpis

podpis

podpis

Data ...............................

Data ...............................

Data ...............................

Data ...............................


