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PC Gent-Sleidinge, Campus Sleidinge
Jongerencluster Yidam
Weststraat 135

9940 Sleidinge

Algemeen telnr.: 09/358 04 11
Outreach Vlaanderen: 09/358 04 55

AANMELDINGSFORMULIER CROSSOVER
Te voorzien bij consultronde:

Verwijsbrief (huis)arts + enkele kleefbriefjes mutualiteit ( ikv RIZIV en terugbetaling
Beide ouders op de hoogte en uitgenodigd (indien er ingeschat wordt dat dit niet aangewezen is of kan, stemmen we hier graag rond af hoe hier verder mee om te gaan)
Uitnodiging van andere relevante actoren uit het netwerk van de jongere (verwijzer, CLB, therapeut…)
Internetaansluiting en wachtwoord

Datum aanmelding: 

Naam jongere:


Geboortedatum:


Leeftijd:
Rijksregisternummer:
Contactgegevens jongere (gsm, e-mail):

Naam, adres en contactgegevens (gsm, e-mail) van de ouders:

Voorziening (namen begeleiding + contactgegevens):
Is OCJ of JRB betrokken?

Namen en contactgegevens van consulent en/of jeugdrechter:

Alle huidige betrokken hulpverlening + contactgegevens (naam, adres, telnr, e-mail) (ook een betrokken arts, vb. eigen huisarts of huisarts van de voorziening):
Hulpvragen:
Voorstel consultatieronde (tijdsplanning, wie en wanneer):

Voorbereiding van een consult samen met de jongere en zijn context is belangrijk: uitleg mbt CROSSOVER, waarom we worden ingeschakeld, welke info belangrijk is om te delen en samen bekijken wat de zorg –en hulpvragen zijn, kan bijdragen aan een positief verloop van de samenwerking voor iedereen.

Het is zinvol indien onderstaande info beschikbaar is tijdens het consult:

Plaatsingsreden

Belangrijke contextgegevens (genogram, anamnese, levensgebeurtenissen,...)

Hulpverleningsgeschiedenis (betrokken artsen en hulpverleners, verslaggeving…)

Observaties in de leefgroep of context

Schoolobservaties

Toekomstperspectief
Na invulling te versturen naar: dr.vandewinkel@pcgs.be én annelies.van.diest@pcgs.be 
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