
 

 

Beschwerdeformular Datum: _______________________________ 

 Unterschrift: _______________________________ 

Einreichung durch:   
Name  Vorname  
Strasse/Nr.  Plz/Ort  
Tel.Nr.  Natel  
Mail    

 

Gerichtet an: O Lehrperson          O Schulleitung        O Gemeinderat  

 
   

 

Problem / Grund der Beschwerde 

 

 

Was haben Sie bereits unternommen? 

 

 

Erwartung / wie soll Ihrer Meinung nach gehandelt werden? 

 

 

Durch Lehrperson, Schulleitung oder Gemeinderat auszufüllen 

Aufgenommen durch:  
Eingegangen am:  
Weitergeleitet an:  
Abgeschlossen am:  
Lösungsansatz:  

 

Das Formular senden Sie bitte per Brief an Primarschule Leuggern, Sekretariat, Kirchplatz 4, 5316 Leuggern. 

(Das Formular wird dann an die betr. Person weitergeleitet)     

 Handbuch/beschwerdekonzept/Beschwerdeformular1.docx 


