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KlientIn:
|. Situationen und Gefiihle, die bei mir zum Ruickfall fihren kdnnen:
1.

2.
3.

I1. Wie will ich mich dann verhalten? Welche Alternativen habe ich?

N

I11. Bei Ruckfallgefahr wende ich mich umgehend an:

Name:
Adresse, Telefonnummer:

oder

Name:
Adresse, Telefonnummer:

Erstellt am:
Unterschrift



