
Schulstempel 

Teilnehmende 

Schulhilfekonferenz-Protokoll 

für: ................................................... . 

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

Senatsverwaltung 

für Bildung, Jugend 
und Familie 

BERLIN j 

geb.am:......................... Klasse: ...... . 

Uhrzeit: von ........ bis ......................... Uhr 

Ort: ....................................................................................................................................... Schule 

Einberufen von: ............................................................................................................................... . 

Erziehungsberechtigte 

Vertreter:in der Schule 

Vertreter:in der Schule 

Vertreter:in der Schule 

Schulsozialarbeiter:in 

EFB 

Jugendamt/ RSD/ JBH 

SIBUZ 

KPJD/ KJGD 

Präventionsbea uftragte * r der Polizei ............................................................. .............. ................ . 

Jugendgerichtshilfe 
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Protokoll 

Spandauer Protokoll Schulhilfekonferenz 

Sachstand: 

Diskussion: 
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Hilfsmaßnahmen 

Folgetermin: 

Unterschriften 

Spandauer Protokoll Schulhilfekonferenz 

Maßnahme/n 

Erziehungsberechtigte 

Vertreter:in der Schule 

Vertreter:in der Schule 

Vertreter:in der Schule 

Schulsozialarbeiter:in 

EFB 

Jugendamt/ RSD/ JBH 

SIBUZ 

KPJD/KJGD 

Zuständigkeit 

Präventionsbeauftragte:rder Polizei .......................................................................... . 

Jugendgerichtshilfe 
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