◎◎國小(中)學生高關懷會談轉介單
	學生姓名
	
	班 級
	
	性 別
	

	申請受輔原因
	□兒少保(家暴) □妨害性自主 □遭遇重大變故(雙親離異、喪親、目睹死亡、受災、肢體受創等) □自殺(傷) □情緒困擾  □行為適應（師生衝突、對逆違抗、注意力缺陷、過動）□家庭困擾（父母、手足等） □同儕人際關係困擾 
□學業困擾 □身心障礙生（類別：        ） □其它：

	主述問題說明
	※主述問題一描述：                                                                                      
1. 問題對誰造成影響：
2. 問題的頻率：一週    次，一次的持續時間
3. 問題什麼時候開始：
4. 問題的嚴重性（1-10分，評估嚴重程度 ）：
5. 其它說明：
※主述問題二描述：                                                                                      
   1. 問題對誰造成影響：
   2. 問題的頻率：一週    次，一次的持續時間
   3. 問題什麼時候開始：
4. 問題的嚴重性（1-10分，評估嚴重程度 ）：

5. 其它說明：

	家庭狀況與前置輔導過程
	※主要照顧者姓名：                     與該生之關係：                   
※聯絡電話：(家)                     (手機)                     
※家庭背景/狀況：                                                                     
※前置輔導過程：(之前導師輔導過程、與家長溝通過程、同儕觀察描述)

                                                                     

	導師可接受程序(請打勾)
	 □輔導資料提供  □訪談學生  □訪談家長  □入班觀察 

	
	 申請人(導師)簽名：                       
	日期：    年    月    日

	處遇安排
(由輔導處填寫)
	 □請導師多加關懷  □轉介輔導教師(                    )編入個案
 □轉介諮商心理師(                    )編入個案

 □轉介醫療(                    )編入個案

 □轉介特教教師(                    )編入個案  
 □轉介學務處(                    )編入個案  

 □其他（                                                           ）


※本表請遞送至輔導處(室)或e-mail至輔導組＊#＊@yahoo.com.tw
