	ЗАТВЕРДЖЕНО 

Директор _________________

(назва навчального закладу)

  _____________________________

______         _________________  

(підпис)                   (П.І.Б.)    

	ПОГОДЖЕНО
Директор (методист) районного 

(міського) центру 

практичної психології і соціальної роботи _______    ___________________ 

(підпис)                 (П.І.Б.)


ПЛАН

роботи практичного психолога/соціального педагога

________________________________________________
(назва навчального закладу)

_______________________________________________________________
(прізвище, ім'я, по батькові)

на 20____-20______навчальний рік

	№ з\п
	Зміст роботи з учнями (дітьми), педпрацівниками, батьками, адміністрацією навчального закладу
	Термін проведення
	Де і з ким проводиться

	
	1. Психодіагностична робота
	
	

	
	
	
	

	
	2. Консультативна робота
	
	

	
	
	
	

	
	3. Корекційно-відновлювальна та розвивальна робота
	
	

	
	
	
	

	
	4. Психологічна просвіта
	
	

	
	
	
	

	
	5. Навчальна діяльність
	
	

	
	
	
	

	
	6. Організаційно-методична робота
	
	

	
	
	
	

	
	7. Зв’язки з громадськістю
	
	

	
	
	
	


