KASA – Henvisningsskema

Nordre Ringvej 69, bolig 29-30, 2600 Glostrup



	Stamoplysninger

	Navn: «ForNavn» «EfterNavn»
	«CprNr»

	Afdeling:
	«Afdeling»

	Kontaktperson
	

	Aktuelt opholdssted
	


Aktuel Status:

	Psykiske forhold: kontakter til psykiatrien, aktuelle psykiske problemer, symptomer, klager

	

	Misbrug: aktuelt misbrug, hovedstof, substitutionsbehandling, 

	

	Fysiske forhold:

	

	Sociale forhold: bolig, børn, kriminalitet, 

	

	Medicinstatus:

	

	Hvad er der gjort for at afhjælpe den aktuelle problematik:

	

	Forventninger til KASA (herunder begrundelse, formål og tidshorisont.)

	

	Brugerens motivation for at starte i KASA:

	


	Samarbejdspartnere:

	Sted:
	Kontaktperson/-er
	Telefonnummer:

	Behandlingspsykiatri:
	
	

	Distriktspsykiatri:
	
	

	Behandlingsdom ansvarlig:
	
	

	Hjemmehjælp:
	
	

	Herberg/Forsorgshjem:
	
	

	Hospital (somatisk):
	
	

	KABS:
	
	

	Kommunal sagsbehandler:
	
	

	Kriminalforsorgen:
	
	

	Lænken/alkoholenhed:
	
	

	Psykiater:
	
	

	Psykiatrisk boinstitution:
	
	

	Psykolog:
	
	

	Støttekontaktperson:
	
	

	Tolk:
	
	

	Værested:
	
	

	Fængsel:
	
	

	Øvrige:
	
	


Dato_______________   Underskrift/stempel________________________

Vedrørende henvisning til KASA så består vores målgruppe af personer med psykiske problemer i kombination med misbrug og ofte en kaotisk social situation. Der er primært tale om personer med psykoser og i mindre grad om personlighedsforstyrrelser. 
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