新竹縣學生輔導諮商中心
學生專業諮商服務家長／監護人同意書
親愛的家長，您好!
   為協助貴子女開發潛能，增進學習效益、提高生活適應能力，擬提供心理師為貴子女做專業的諮商會談服務，請您閱讀以下服務說明後，若同意接受服務，請簽名後交回學校輔導室。
服務說明：
1、 費用：免費（晤談費由教育部與新竹縣政府全額負擔）。
2、 目的：透過專業心理人員的專業素養，提供本縣兒童、青少年諮商服務，在專業且保密原則下，協助孩子開發潛能，提高其生活適應能力及建立良好人際關係。
3、 諮商人員資格：均具兒童與青少年輔導經驗，並領有心理師證照之專業人員。
4、 服務次數與時間：晤談時間以50分鐘為原則，進行每週一次，連續六～八週的服務，若有特殊情況經本中心評估可增加次數。
5、 取消與更改晤談時間：因故不能前來晤談者，請於晤談前一天電話或親自至學校輔導室取消晤談，並請輔導室轉告本中心。需更改會談時段者，請於三日前提出，請假超過兩次，或未事先請假即缺席者，得取消其接受服務資格
6、 家長／監護人配合事項
（1） 家長應負責抽空親自陪同孩子前往各駐站服務區接受晤談服務，或主動商請學校安排老師接送孩童前往。家長可就生活上所觀察、關切之議題、子女的適應狀況等，與心理師交換意見。
（2） 心理師不定期邀請家長監護人到校晤談或電話聯繫。
7、 保密：晤談人員均接受過專業訓練，並被要求嚴守專業倫理，對於因晤談而悉知之隱私，必盡力守密，以維護當事人的權益，但若孩子有傷害他人、自傷或相關法律責任議題則不在此限。
8、 錄音（影）的同意：晤談過程若基於專業督導與實務上的需求，需要錄音（影）時，必經您與貴子女同意，且隨時可要求中止錄音（影）。

9、 督導或個案研討的同意：專業人員為維護學生最大福祉，定期接受專業督導或提出個案研討的評估需要，以提升學生輔導工作之效能。
10、 問題洽詢：有任何疑問您可向學校導師或輔導處室詢問，亦可於上班時間（8:00-16:30）撥打03-5110916專線洽詢。
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我已經充分了解上述同意書內容，並同意                       高中 

                     （學生姓名） 接受本項服務。

我 □同意／□不同意輔諮中心心理師對諮商過程進行錄音（影）。
    家長/監護人簽名：_____________  
                                           日期：民國　　年　　月
【一式兩份，家長存留】
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