
Erfassungsbogen für Anfragen und Beschwerden 

KGS Bad Bevensen 

 

Datum: _____________________________________ 

 

Vor- und Zuname 
 
 
 

 

Klasse 
 
 

 

Wohnort 
 
 

 

Datum/Uhrzeit 
(Abfahrtzeiten) 
 
 

 

Busnr. und 
Haltestelle 
 

 

Beschreibung/Grund 
der Beschwerde 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

Beschwerdebogen bitte zur Weiterleitung in der Schule abgeben oder unter sekretariat@kgs-bb.de  

mailto:sekretariat@kgs-bb.de

