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Протокол беседы педагога-психолога с учащимся
Ф.И.О.учащегося_____________________________________________________________
Дата рождения учащегося ____________________________________класс____________
Цель беседы ________________________________________________________________
Адрес проживания__________________________________________________________ С кем проживает учащийся (родитель, законный представитель (опекун)) (нужное подчеркнуть)
Ф.И.О._____________________________________________________________________Ф.И.О._____________________________________________________________________Классный руководитель______________________________________________________
Кружки, секции_____________________________________________________________
Занятия в свободное время____________________________________________________
Причина обращения учащегося ________________________________________________
Беседа с учащимся: _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Рекомендации для учащегося:
1)__________________________________________________________________________2)__________________________________________________________________________3)__________________________________________________________________________4)__________________________________________________________________________
Дата обращения___________________                                               

Подпись учащегося________________

Педагог-психолог Иванова.Г.В. подпись_______________

