113/8/19修訂

高雄市學生輔導諮商中心
電話諮詢專線紀錄表
	諮詢

日期/時間
	      年     月     日 /      ：     至      ：     

	諮詢者姓名
	

	諮詢者身分
	□學生  □家長  □教職員  □專業人員  □其他：            

	諮詢者單位

(無則免填)
	

	諮詢者

聯絡電話
	

	個案議題
(可複選)
	□拒學  □中輟   □自傷/自殺    □藥物濫用  □性騷擾    □性侵害
□性剝削(確定性剝削)  □家庭暴力□家暴目睹兒□哀傷/失落 □家庭/親子
□情緒困擾 □人際困擾 □學習困擾□感情困擾  □生涯困擾  □一般精神疾患(經精神科專科醫師診斷罹患DSM所列精神疾病) □特教(通過特教鑑定)
□性別議題  □性議題(性價值觀或疑似性剝削） □未成年懷孕
□霸凌(□霸凌者；□被霸凌者)    □網路成癮  □逃家      □幫派
□與犯罪之人交往 □飆車 □偷竊  □傷害      □其他：                  

	諮詢內容
	

	諮詢建議
	

	諮詢

評估結果
	□結案（此通電話已回應諮詢者的詢問）
□需後續追蹤（勾選此項者，請繼續確認下方題項）

(諮詢者□同意  □不同意本中心就此次諮詢事件協助聯繫處理。

	服務人員
	督導
	主任
	歸檔日期

	____年    月    日
	____年    月    日
	____年    月    日
	


備註：
一、服務人員請勿逕自將該諮詢事件告知可能涉及的對象（例如：諮詢內容所提到的學校、老師、本中心專輔人員或任何您所認識的人），以維護諮詢者的隱私。提供諮詢評估結果後，後續事宜均由主責業務督導判斷處理。

二、諮詢內容涉及保密例外須預警或進行法定責任通報時，請服務人員向諮詢者說明。

