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Date										


Intended Victim’s Name
Address
City, State Zip


Asunto: Comunicación de intención de causar daño a (Client’s Name)


Estimado/a (Victim’s Name),

El propósito de esta carta es informarle que el (Date) (Client’s Name) comunicó una grave amenaza/intención de causarle daño o violencia física. Esta comunicación se realiza de conformidad con los requisitos de notificación de Tarasoff, el Código Civil §43.92 y el Código de Evidencia §1024. 

Le informo que (Client’s Name) indicó (Enter in plain language the communicated intended harm/threat of physical violence). En este momento, (Client’s Name) podría ser peligroso y le informamos de esta circunstancia. 

Si puedo serle de ayuda en este asunto, no dude en contactarme al (909) (writer’s direct clinic phone number).

Atentamente,


(Professional Care Provider’s Signature)


(Professional Care Provider’s Printed Name)

cc:  DBH Director 
      Medical Director/Chief Psychiatric Officer
      DBH Deputy Director
      Chief Compliance Officer;
      County Counsel; 
      Chief of Police, County Sheriff, and/or Law Enforcement; in the jurisdiction where the intended victim(s) resides 
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