IoF

Missbrukssektionen


UTREDNING enligt § 7 LVM





Datum:      
Handläggare
     
Telefon:

     
Utredningen avser:
     
Anhöriga och andra viktiga kontakter:
     
Utredningen inleddes:
     
Anledning till utredning: 

     
Utredningsförfarande:
     
Bakgrund och tidigare kännedom:
     
Arbete och utbildning:
     
Ekonomi:
     
Familj och nätverk:
     
Boende och fritid:
     
Kriminalitet:
     
Missbruk:
     
Psykisk och fysisk hälsa:
     
Tidigare behandlingsinsatser:
     
Försök till frivilliga insatser:
     
Aktuell situation:
     
Självuppfattning:
     
Bedömning:
     
Vårdplan:
     
Kontaktperson enligt 8 § LVM:
     
Vårdplats
     
