
有無繼續施用毒品傾向證明書 

壹、基本資料： 

一、編號：______________ 

二、姓名：______________ 

三、性別：______________ 

四、身份證（護照）號碼：______________ 

五、出生年月日：民國（西元）______年______月______日 

六、戶籍所在地：____________________________________ 

 

貳、判斷準則： 

項            目 評            分 

人    格    特    質 
 

臨    床    徵    候 
 

行    為    表    現 
 

合                計 
 

 

參、綜合判斷： 

    □有繼續施用毒品傾向      □無繼續施用毒品傾向 

      詳細說明： 

 

 

    勒戒處所戳章：__________________ 

    日        期：____年____月____日 


