     /     






Datum:      
     








Tel:     
Mitteilung zum Verdacht auf Kindeswohlgefährdung 

An 

     / JA – ASD      
Ich möchte den folgenden Hinweis auf eine mögliche Kindeswohlgefährdung geben:

	1. Kurzbeschreibung des Verdachts auf Kindeswohlgefährdung 

     



	2. Kind 
	

	Familienname


	     

	Vorname


	     

	Geburtstag


	     

	Staatsangehörigkeit


	     

	Muttersprache


	     

	Straße/Hausnummer


	     

	PLZ, Ort


	     


	3. Eltern/ Betreuungsperson
	Mutter
	Vater
	Lebenspartner/in der Mutter oder des Vaters

	Familienname


	     
	     
	     

	Vorname


	     
	     
	     

	Anschrift – falls von der 

Anschrift des Kindes abweichend


	     
	     
	     

	Telefon/FAX/E-Mail


	     
	     
	     


	4. weitere Kinder 
	Kind 1
	Kind 2
	Kind 3

	Familienname


	     
	     
	     

	Vorname


	     
	     
	     

	Geburtstag (falls bekannt)
	     
	     

	     

	Anschrift – falls von der 

Anschrift des Kindes unter Nr. 2. abweichend


	     
	     
	     


	5. ASD
	

	Welcher ASD ist ggf. bereits tätig bzw. zuständig?


	Abteilung:     
	Sachearbeiter/in:     


Dem ASD ist daran gelegen, mit Ihrem Wissen und Ihren Erfahrungen eine möglichst genaue Einschätzung zu Hinweisen nach einer möglichen Kindeswohlgefährdung zu erhalten.

	6. Hinweise auf eine Kindeswohlgefährdung

	6.1. Welche Informationen (Berichte, Atteste, Gutachten, anderes) liegen Ihnen vor?

     


	6.2. Welche Personen oder  Institutionen aus dem Umfeld der Familie könnten noch Hinweise geben?

     


	6.3. Welche sonstigen Hinweise sind Ihnen bekannt?

     


	6.4. Was haben Sie selbst konkret beobachtet?

     


	6.5. Gibt es Ihrer Einschätzung nach Hinweise auf eine mögliche Gefährdung des Kindeswohls, die besonders schnelles Reagieren der Jugendhilfe erforderlich machen? Wenn ja, welche?

     



Mit freundlichen Grüßen
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