Informe Preliminar de Abuso

Nombre de Reportero/a: Fecha de Informe:
Indica todos que aplican:
O Sospecha O Testigo 0 Divulgacion
Nombre de Sujeto/a: Edad:
(“Victima”) (si es menor)

Persona quien da una divulgacion:
(si es diferente del nombre de sujeto/a)

Narrativa: (Qué pasé?)

Acciones tomado por Reportero:

Informacion de Contacto del Reportero:

(numero de teléfono) (correo electrénico)



