
Beschwerde im Bereich Kinderschutz 

(mit Ausnahme der Verdachtsfälle betr. Kindeswohlgefährdung) 

Datum: ........................................ 

1. Namen und Daten der Person, die die Beschwerde einbringt: 

Name, Geburtsdatum:............................................................................................................................... 

Adresse:..................................................................................................................................................... 

Telefonnummer und E-Mail:...................................................................................................................... 

Beziehung zum Kind/zur Einrichtung: ....................................................................................................... 

2. Name der Person, gegen die sich die Beschwerde richtet: 

Name:....................................................................................................................................................... 

3. Namen des betroffenen Kindes (falls zutreffend): 

Name, Geburtsdatum:.............................................................................................................................. 

4. Beschwerdegrund: 

Was ist im Bereich „Kinderschutz“ passiert? Welche Übertretung liegt vor? Wann und wo kam es zu  

einer Kinderschutzverletzung? Wie (oft) war sie? Bitte genau beschreiben!! 

 

5. Vertraulichkeit: 

Alle Beschwerden werden vertraulich behandelt. 

Vertraulich bedeutet, dass Ihre Daten nur jenen Personen bekannt gegeben werden, die die Beschwerde behandeln. Die 

Person, gegen die sich die Beschwerde richtet, erfährt nicht, wer sich beschwert hat. 

 

__________________________________________            ___________________________________ 

 

                                   Ort und Datum                                                                         Unterschrift 
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