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Recovery Happens 2022 Award Nomination Form

The Recovery Happens Committee invites members of the community to nominate individuals and
agencies who have made and continue to make significant contributions in the field of substance
use prevention, treatment and recovery.

Nominations may be submitted for the following categories:

Residential Counselor of the Year
Outpatient Counselor of the Year
Prevention Advocate of the Year
Recovery Advocate of the Year
Recovery Agency of the Year

R =

Nominations may be submitted by candidates, colleagues and/or friends. A panel will select the
award recipients based on nominations received. The nominees chosen will receive
special recognition at the virtual Recovery Happens event held on Thursday, Sept. 22.

Awards Criteria:

e The nominee has demonstrated leadership in the field of prevention, treatment and/or
recovery services in San Bernardino County.

e The nominee serves as a role model to help inspire or otherwise positively impact those
around them.

e Through their professional or personal achievements, the nominee has helped to advance
issues of prevention, treatment and recovery.

e Through their actions and contributions, the nominee demonstrates true “excellence” in the
field of addiction.

Nominations are due by 4 p.m. on Aug. 26.
Fax forms to (909) 890-0435 or
email to cultural competency@dbh.sbcounty.gov.

For more information call (909) 252-5150 (7-1-1 for TTY users)
or email cultural competency@dbh.sbcounty.gov.

SAN BERNARDINO

COUNTY Behavioral Health
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Hoja de Nominacién de Premio para Recovery Happens 2022

El Comité de Recovery Happens invita a los miembros de la comunidad a nominar individuos y
agencias que han hecho y contindan haciendo contribuciones significativas en el campo de la
prevencion, tratamiento y recuperacion del uso de sustancias. Las nominaciones pueden ser
presentadas para las siguientes categorias:

Consejero residencial del afo
Consejero ambulatorio del afo
Defensor de prevencion del afio
Defensor de recuperaciéon del ano
Agencia de recuperacion del afo
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Las nominaciones pueden ser presentadas por los candidatos, colegas y/o amigos. Un panel
seleccionara a los ganadores de los premios basados en las nominaciones recibidas. Los nominados
recibiran reconocimiento especial en el evento anual de Recovery Happens que se llevara a
cabo el jueves, 22 de sept.

Requisitos para los Premios:

o El candidato ha demostrado liderazgo en el campo de la prevencién, tratamiento y/o servicios de
recuperacion en el Condado de San Bernardino.

o El candidato sirve como un modelo a seguir para inspirar o impactar positivamente a quienes los
rodean.

e Através de sus logros profesionales o personales, el candidato ha ayudado a avanzar en el tema
de la prevencion, tratamiento y recuperacion.

e A través de sus acciones y contribuciones, el nominado demuestra verdadera “excelencia” en el
campo de la adiccion.

Las nominaciones deberan presentarse antes de las 4 p.m. el 26 de Agosto.
Envie las nominaciones por fax al (909) 890-0435 o por correo electrénico a
cultural competency@dbh.sbcounty.gov.

Para mas informacion, contacte al (909) 252-5150 (7-1-1 para usuarios TTY)
0 por correo electrénico a cultural_competency@dbh.sbcounty.gov.

SAN BERNARDINO

COUNTY Behavioral Health



cultural_competency@dbh.sbcounty.gov
cultural_competency@dbh.sbcounty.gov
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Recovery Happens 2022 Award Nomination Form

Instructions: Please complete and return this form to submit a nomination.
Please choose one (1) of the following awards:

1 Residential Counselor of the Year: a counselor or Licensed Practitioners of the Healing (LPHA) working in a
residential treatment program.

[0 Recovery Advocate of the Year: a community member who assists individuals in recovery.

[0 Outpatient Counselor of the Year: a counselor or Licensed Practitioners of the Healing (LPHA) working in an
outpatient treatment program.

0 Recovery Agency of the Year: a Substance Use Disorder (SUD) treatment facility.

[ Prevention Advocate of the Year: an individual who assists others in preventing SUDs.

Name of Nominee: Title:
Name of Organization: Address:
Phone: Email:

How long has the nominee been involved in service?
Describe the nominee’s commitment to SUD issues:

Name of nominator (optional):

Nominations are due by 4 p.m. on Aug. 26.
Send nominations by fax to (909) 890-0435 or email to cultural_competency@dbh.sbcounty.gov.



cultural_competency@dbh.sbcounty.gov
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Hoja de Nominacién de Premio Recovery Happens 2022

Instrucciones: Por favor complete y devuelva este formulario para presentar su nominacion:
Por favor seleccione uno(1) de los siguientes premios:

1 Consejero residencial del afio: un consejero o Practicante con Licencia de las Artes Curativas
(LPHA por sus siglas en Inglés) que trabaja en un programa de tratamiento residencial.
[ Defensor de recuperacion del afio: un miembro de la comunidad que ayuda a los individuos en la recuperacion.
[0 Consejero ambulatorio del afio: un consejero o Practicante con Licencia de las Artes Curativas
LPHA por sus siglas en Inglés) que trabaja en un programa de tratamiento ambulatorio.
[ Agencia de recuperacion del afo: una Agencia de Tratamiento de Trastornos y Uso de Substancias.
1 Defensor de prevencion del aio: un individuo que asiste a otros en la prevencion de Trastorno y Uso de
Substancias.

Nombre del nominado: Titulo:
Nombre de la organizacién: Direccioén:
Teléfono: Correo electrénico:

¢ Cuanto tiempo lleva el nominado involucrado en el servicio?

Describa el compromiso del nominado en los problemas de Trastornos y Uso de Substancias

(SUD por sus siglas en inglés):

Nombre del nominador (optional):

Las nominaciones deberan presentarse antes de las 4 p.m. el 26 de Agosto.
Envié las nominaciones por fax (909) 890-0435 o por correo electrénico a cultural_competency@dbh.sbcounty.gov.
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