Ficha de Pedido para o Servi¢o de Intervengao Familiar |
“Barco de Papel”

IDENTIFICACAO DA FAMILIA

Nome: NIF

Residéncia:

Telef: Telem. (mae) Telem. (pai)

E-mail (m3e):

E-mail (pai):

PAI

Nome:

Idade: DN: / / Estado civil:

Escolaridade Profissdao

MAE

Nome:

Idade: DN: / / Estado civil:

Escolaridade Profissdo

Data de casamento

PACIENTE IDENTIFICADO

Nome:
Idade: DN: / / Estado civil:
Escolaridade Profissdao

OUTROS FAMILIARES

1.Nome:

Idade: DN: / / Estado civil:
Escolaridade Profissdo

2.Nome:

Idade: DN: / / Estado civil:
Escolaridade Profissdo

3.Nome:

Idade: DN: / / Estado civil:
Escolaridade Profissdo

Péagina 1 de 3

Servigo de Intervengao Familiar “Barco de Papel”

SEVER DO
VOUGA




4.Nome:

Idade: DN: / Estado civil:
Escolaridade Profissdo

5.Nome:

Idade: DN: / Estado civil:
Escolaridade Profissdo

Mudancgas de Residéncia ou Agregado familiar:

Agregado familiar atual:

Pedido feito por: Enviado por:

Pedido de Consulta

Motivo:

Origem e evolugdo do sintoma:

Anteriores tratamentos e resultados:

Conhecimento por parte dos restantes elementos e grau de concordancia:

Estado emocional de quem faz o pedido:

Avaliagao das relag6es na familia nuclear:
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Avaliagao das relagées com a familia de origem:

DISPONIBILIDADE PARA CONSULTAS

Decisao de Atendimento

Data da primeira sessao:
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