Mitkowice ,dnia.....................

(Imie nazwisko i adres wnioskodawcy )
Gminna Komisja Rozwi agzywania

Probleméw Alkoholowych
W Mitkowicach

Prosz e o zastosowanie leczenia odwykowego wobec mojego/mo  j€j................

IMi@ i NAZWISKO ... U

Opis picia alkoholu tj. od kiedy nadu  zywa alkoholu? Od kiedy stato si e to
uci gzliwe dla otoczenia? Jak cz esto pije? Jakie alkohole spo zywa? Czy pije
sam czy w towarzystwie ?

Jak zachowuje si e po spo zyciu alkoholu ( agresja stowna, przemoc fizyczna)?

Czy byly w zwi azku z tym interwencje poliCji?  ...oooveeiiiiiiccee e



Czy przebywal/a w 1zbie WYLrze ZWIERA? ...t e

Czy dochodzi do sytuacji wynoszenia rzeczy z domu, kradzie zy? ...

Czy podejmowat/a w przeszio $ci leczenie (kiedy i jakie formy leczenia)?

Stosunek osoby pij acej do picia alkoholu ( czy uznaje, ze pije problemowo)?
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Inne dodatkowe informacje natemat pij @CEJO0 ....vvvvviiiie it

Podpis wnioskodawcy



