Formular de referinta intre agentii

CONFIDENTIAL: restrictionati accesul la acest document si pastrati-l in siguranta.

Nota: Va rugam sa distribuiti formularul de referintd completat persoanei de interes si
agentiei de primire si sa pastrati o copie pentru evidentele interne ale organizatiei si
pentru follow-up.

Agentia de referinta

Agentie/organizatie: Numele personalului:
Telefon: E-mail:
Locatie: Data referintei:

Agentia receptoare

Agentie/organizatie: Numele personalului:
Telefon: E-mail:
Locatie:

Informatii despre persoana vizata

Nume: Telefon:

Adresa: Varsta:

Gen: Nationalitate:

Limba principala vorbita acasa: Numar de identificare:

alte limbi in care supravietuitorul este
confortabil sa vorbeasca si sa primeasca
informatii in:

Daca persoana de interes este un copil (sub 18 ani)

Numele ingrijitorului principal: Relatia cu copilul:
Informatii de contact ale ingrijitorului: Este copilul separat sau neinsotit?
[ JDa [ JNu

ingrijitorul este informat despre referinta? [_]Da [_JNu (Daca nu, explicati)

Informatii generale/Motivul referintei si serviciile deja furnizate

A fost informata persoana vizata cu privire la Persoana vizata a fost indrumata catre vreo alta
referinta? organizatie sau a primit alte servicii?

[IDa [INu (Dacé nu, explicati mai jos) [IDa [_INu (Dac4 da, explicati mai jos)




Servicii solicitate

[IServicii de sanatate mintala | [_]Servicii de protectie [_|Adapost

[ISuport psihosocial [ ]Asistenta legala [|Transport

[ ]Servicii sociale [|Educatie [ ]Asistenta in

[ ]Asistenta medicala [_ISprijin pentru mijloacele de IS LTl
trai [ INutritie

[1Sprijin pentru copiii nascuti
ca urmare a exploatarii sau
abuzului sexual

Va rugam sa explicati orice servicii solicitate:

Consimtamantul pentru eliberarea informatiilor. (Cititi impreuna cu supravietuitorul/ingrijitorul si
raspundeti la orice intrebari inainte ca acesta sa semneze mai jos. Semnati in numele persoanei

de interes/ingrijitorului daca consimtamantul este dat verbal si supravietuitorul/ingrijitorul nu
poate semna.)

Eu, (numele persoanei vizate), inteleg ca scopul referintei si al dezvaluirii
acestor informatii catre (numele agentiei receptoare) este de a asigura
siguranta si continuitatea ingrijirii in randul furnizorilor de servicii care doresc sa deserveasca
clientul. Furnizorul de servicii, (numele agentiei de referintd), mi-a explicat clar

procedura de referintd si a enumerat informatiile exacte care urmeaza sa fie dezvaluite. Prin
semnarea acestui formular, autorizez acest schimb de informatii.

Semnatura partii responsabile (supravietuitor sau ingrijitor daca este un copil):

Data (ZZ/LL/AA):

TREBUIE COMPLETAT DACA PERSOANA VIZATA ESTE UN COPIL DE PESTE 14 ANI (SUB 18)

Consimtamantul pentru eliberarea informatiilor. (Cititi impreund cu supravietuitorul/persoana
vizatd/ingrijitorul si raspundeti la orice intrebari inainte ca el/ea sa dea acordul, in plus fata de
consimtdmantul de mai sus al ingrijitorului. Semnati in numele persoanei vizate/ingrijitorului daca
consimtamantul este dat verbal si supravietuitorul/ingrijitorul nu poate semna.)

Eu, (numele persoanei vizate), inteleg ca scopul referintei si al dezvaluirii
acestor informatii catre (numele agentiei receptoare) este de a asigura
siguranta si continuitatea ingrijirii in randul furnizorilor de servicii care doresc sa deserveasca
clientul. Furnizorul de servicii, (numele agentiei de referinta), mi-a explicat clar

procedura de referintd si a enumerat informatiile exacte care urmeaza sa fie dezvaluite. Prin
semnarea acestui formular, autorizez acest schimb de informatii.

Data (ZZ/LL/AA):




Detalii referire

Orice contact sau alte restrictii? [_]Da [_]Nu (Dacé da, explicati mai jos)

Referinta expediata prin: Telefon (numai in caz de urgenta) [_|E-mail [_]Electronic (de exemplu,
aplicatie sau baza de date) [_]Persoana

Follow-up asteptat prin: [_]Telefon [_]E-mail [_]Persoana. Dupa data (ZZ/LL/AA):

Agentiile de informatii sunt de acord s& faca schimb de informatii:

Cand formularul este primit prin e-mail, vd rugam sa raspundeti cu confirmarea de receptionare si
inregistrarea cazului.




