附件二  
花蓮縣學生輔導諮商中心轉介單
	轉介單位
	花蓮縣奇美國小（中）
	受轉介單位
	花蓮縣學生輔導諮商中心

	個案姓名
	00
	班級
	 五年甲班
	性別
	□男     ■女
	出生日期
	

	身分證字號
	
	導師姓名
	
	輔導老師姓名
	

	監護人
	
	關係
	
	電話
	

	居住地址
	花蓮縣　　　 鄉鎮市　　　村   　路﹝街﹞　　段　　巷　　弄　　號　　樓之

	輚介原因類別
	□兒少保(家暴) ■妨害性自主□自殺(傷) ■情緒困擾□遭遇重大變故(雙親離異、喪親、適應困難、目睹死亡、受災、肢體受創)□行為適應□其它：         

	主述

問

題說明

	(一)主訴問題一:。
1. 主訴問題內容描述：  
2. 問題對誰造成影響：
3. 問題的頻率：隨時
4. 問題什麼時候開始：
5. 問題的嚴重性（1-10分，評估嚴重程度 ）： 


	學生家庭狀況
	家中成員(可畫家庭圖)

□父親 ■母親 ■祖母/外婆 ■祖父/外公 □兄，  位 □弟，  位 □姐，  位 ■妹3位,  □其它：

目前同住成員
□父親 ■母親 □祖母/外婆 ■祖父/外公 □兄，  位 □弟，  位 □姐，  位

■妹 3位,  □其它：

家庭概況：(文字說明，如居住環境、家長職業、教養方式、生活方式、互動方式…….等)



	背景資料分析
	(包括個人功能、家庭功能、學校社會生活…等請選擇與主要問題相關項目分項列點分析)

	
	

	校方已介入處遇
	如：是否做過家訪、有那些單位介入協助(請將協助單位資料填寫於學生資源體系表)、是否與學生晤談、是否與家長連繫過？與個案晤談幾次；做過幾次家訪；是否開過個案研討會、結論及處遇結果如何；是否尋求過其它的協助等。請分項列點陳述。

	
	

	轉

介

期
待
	(請分項列點陳述)

	
	

	協助
	■已備妥一間獨立、不被打擾的諮商空間，並承諾不需經常變更場地

■將準時請學生到諮商室

■學生未到校或學校有活動將主動通知心理師

■將滿十二次諮商前之第9次即開始聯繫召開個案研討會，討論結案(可免開個案研討)或延長諮商

心■理師進行諮商前，會告知學校行政人員及校長

	花蓮縣學校社會工作專業人員校際支援受理個案回覆單

（學生諮商輔導中心人員填寫）
回覆日期： 　　年　　月　　日
處理情形：

· 轉介通報資料不齊無法評估，請補齊：                           

· 將由學校社工協助處遇，：                               
· 將由心理師協助介入：□提供諮商評估 □提供定期諮商 □其它：                
· 聯繫校方後，建議由校方提供服務：□由學校認輔該生□由學校定期提供會談

· 其它說明： 




未填寫時不能送出時 將出現視窗說明此欄填寫的重要性(建議出現說明字樣”此為諮商評估所需資料,請務必填寫”)
