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INTAKE FORMULIER 




Persoonsgegevens:

(de * cellen zijn het absolute minimum om in te vullen)

	*Initialen
	

	*Voorvoegsel
	

	*Achternaam
	

	*Roepnaam
	

	(geboortenaam) Voorvoegsel
	

	(geboortenaam) Achternaam
	

	*Geboortedatum (Dag/maand/jaar)
	

	*Geslacht
	Man / vrouw  (delete door wat niet van toepassing is)

	Straatnaam
	

	Nummer + toevoeging
	

	Postcode
	

	Woonplaats
	

	Geboorteland cliënt
	

	Geboorteland vader van cliënt
	

	Geboorteland moeder van cliënt
	

	Burgerlijke staat
	

	*Telefoon privé
	

	Telefoon werk
	

	Mobiel nummer
	

	*BSN nummer of sofi nummer
	

	Email
	

	*Huisarts (zo volledig mogelijk, svp)(naam  en geslacht, praktijknaam, postcode, woonplaats, straatnaam en huisnummer)
	

	*Naam Verzekering
	

	Verzekering UZOVI Code 

(staat op de verzekeringspas)
	

	Verzekering ingangsdatum
	

	*Verzekeringsnummer, ook wel cliëntnummer, relatienummer, klantnummer
	

	Polissoort (is niet perse noodzakelijk)
	

	

	Behandeltraject
	 2e lijn 

	Aanmelddatum
	

	Datum 1e afspraak
	

	Naam verrichting
	

	Hoofdbehandelaar
	

	Medebehandelaar
	


Verwijzende instantie: (bv. huisarts, kennis, RIAGG)
Eerdere hulpverleningsvormen: (een puntsgewijze opsomming, met jaartal,  beroep van de behandelaar,  duur / aantal gesprekken, methodiek, en een evaluatie (bijvoorbeeld " zonder enig effect") 


Reden van aanmelding: (kort)
Aard en ernst van de klachten: (de belangrijkste klachten eerst; omschrijf

het begin van de klachten, en het verloop  / veranderingen; de aard)
Relevante persoon- en ontwikkelingsgegevens van cliënt:
Bijzonderheden bij geboorte van cliënt:

Beschrijf de samenstelling van gezin van herkomst.

Wat zijn / waren de eigenschappen van de vader van cliënt:

Wat zijn / waren de eigenschappen van de moeder van cliënt:

Hoe was de sfeer binnen gezin van herkomst/ wat waren belangrijke reacties binnen het gezin?

Hoe waren de broers, zussen van cliënt:

Welke scholing heeft cliënt gevolgd:

Hoe waren ontwikkelingen op kleuter/ lagere / middelbare school/ vervolgopleidingen:

Beroepsontwikkeling cliënt:

Hoe ziet sociaalnetwerk er uit van cliënt:

Seksuele ontwikkeling: (eerste ervaring, partner/relaties, belangrijke gebeurtenissen)

Huidige leefsituatie van cliënt:

Belangrijke gebeurtenissen die invloed op de ontwikkeling op het leven hebben gehad van cliënt: (o.a. levensloop/voorgeschiedenis, scholing, beroep, leefsituatie, relatie(s), seksualiteit, traumata)(Graag chronologisch beschrijven)
Relevante symptomen: (Een puntsgewijze korte opsomming, in volgorde van belangrijkheid. Eigenlijk is dit een samenvatting van 'aard en ernst van de klachten'.)
Psychofarmaca / middelengebruik: 

Medicijnen


Alcohol


Drugs



Doelen die cliënt wil bereiken:
Lichamelijke problemen: (een puntsgewijze korte opsomming, in volgorde van belangrijkheid)
Client is akkoord met verstrekken informatie aan huisarts: (ja/nee)
