
 
 
 

Regenbogen Kindergarten e.V.  
Parkstr. 39     21244 Buchholz i.d.N.        Telefon 04181/34966     

 

 

 

 

 

Regenbogen Kindergarten e.V.       Parkstraße 39      21244 Buchholz i.d.N. 

 

An den 
Regenbogen Kindergarten e.V. 
Parkstr. 39 

21244 Buchholz i.d.N.  
 

Beschwerde 
 
 

Beschwerdeführer: 

Datum:  

Uhrzeit:  

aufgenommen von:  

Name:  Straße:  

Telefon:  PLZ:  

eMail:  Ort:  

 
Extern:  Intern:     Erstbeschwerde:  Folgebeschwerde:  
 
Eingangsweg 
 
 direkte Beschwerde 
 über den Dienstweg erhalten   Träger   Leitung 
      Mitarbeiter   Elternvertreter 
      Sonstige 
 
Beschwerdeeingang    Persönlich   Telefonisch 
      Brief    eMail 
 
betrifft Bereich     Konzeption, konzeptionelle Arbeit 
      pädagogische Arbeit 
      Aufsichtspflicht 
      Sicherheit, Sicherheitsmaßnahmen 
      Zusammenarbeit mit den Eltern 
      Organisatorisches 
      Hygiene 
      
      ___________________________________ 
 
 
 

 
 
 

 



Inhalt der Beschwerde: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Vorschlag für Abhilfe (optional): 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 Ich wünsche ein persönliches Gespräch mit 
 
  Leitung  Vorstand  _______________________   ________________________ 
 
 
 
 
 
 
____________________________________________________ 
Ort, Datum    Unterschrift 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 

 



Nur von der Einrichtung auszufüllen: 
 

Maßnahme: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
Hinzuziehung von externer Beratung/Gremien: _____________________________________________ 
 
Festgelegt durch: _________________________________ am: ________________________________ 
 
Umsetzung bis:    _________________________________ 
 

Zusage an den Beschwerdeführenden: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 Einladung zu persönlichem Gespräch am: ________________________________ 
  
 Teilnehmer:  Leitung  Vorstand  ______________________  _______________________ 
 
 kein Abschluss, weil: _______________________________________________________________ 
 
   _______________________________________________________________ 
 
 Abschluss 
 
 Datum:  __________________________ 
 
 Unterschrift Leitung: __________________________ 

 


