重大兒少保護事件通報表

    通報時間：  年  月  日

	被害兒少

姓名
	
	出生年月日
	
	兒少狀態
	□死亡

□重傷

□其他，請說明



	疑似施虐者

姓名
	
	與兒少關係
	

	發生時間
	   年  月   日

	發生地點
	

	案情摘要
	一、本案被害人及案家是否在案服務中

    □否
    □是，開案服務類型：□保護性案件，請說明：           

                        □非保護性案件，請說明：                     

    開案時間：

二、除本次事件外，被害人及施虐者之前是否有相關通報紀錄
    □否

    □是，□兒少保□高風險□家庭暴力□性侵害□其他，請說明

三、其他案情請簡要說明：


	處置現況
	請簡要說明目前處理情形
連絡人及電話(手機)：

	通知單位
	

	通知單位

簽    章
	     承辦人
	上級主管
	決      行

	
	
	
	

	通知方式
	□電話□電子郵件，電子郵件信箱請同時傳送：
     psyingju@mohw.gov.tw,psmeriah@mohw.gov.tw,pschingyiluck@mohw.gov.tw
     連絡電話：02-85906668(陳映竹)、85906677(黃瑞雯科長)、85906665（周靜怡）
 備註：1.請於知悉後24小時內完成主動通知。
2.例假日請另傳送至meriah1225@gmail.com(黃瑞雯科長)。
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