
NARZĘDZIE 15

KARTA DZIAŁAŃ W PRACY SOCJALNEJ

Imię i nazwisko osoby/ rodziny / grupy ………………………………………………………... 
Adres, numer telefonu …………………………………………………………………………………..
	Data realizacji działania/ podjęcia informacji
	Opis zrealizowanego działania/ pozyskanych informacji
	Rezultat podjętych działań
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