
Henvendelsesskjema til Barne- og ungdomsteamet              

 

Fylt ut av:        Dato:   Hvem tok kontakt:  

 

Barnets navn: 

 

 

Fødselsdato: 

 

Telefon: 

Mors navn: 

 

Adresse: 

 

 

Telefonnummer: 

 

 

Søsken: Fars navn: 

 

Adresse: 

 

 

Telefonnummer: 

 

 

Hvem bor barnet sammen med: Andre foresatte: 

 

 

 

Barnehage/skole: 

 

 

Kontaktperson: 

 

 

 

 
 

 

Andre hjelpere som har vært eller er i kontakt nå: 

 Familieteam/Ambulerende ungdomsteam 

 Ruskontrakt 

 Helsesykepleier/jordmor 

 PPS 

 Barnevernstjenesten 

 Fastlege 

 Forvaltningstjenesten 

 Rus og Psykisk Helse  

 NAV 

 BUP 

 Annet: ____________________________ 



Bakgrunn for henvendelse / Hva ønsker familien hjelp til/ Informasjon om 

barnet(interesser, venner, skolesituasjon, ressurser): 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Hvordan fikk du/dere vite om Familieteamet: 

 

Er familien informert om at Familieteamet tar kontakt: 

 

 

Fordelingsmøte dato:     

Vurdering: 

 

Hvem tar kontakt:  


