
Bekymringsmelding til barneverntjenesten i Malvik kommune

Bekymringsmelding til barneverntjenesten i Malvik kommune
	Barnets etternavn, fornavn:


	Fødselsnummer:



	Adresse:



	Foresattes etternavn, fornavn:

Relasjon til barnet:
	Fødselsnummer:

	Adresse, (fylles ikke ut hvis det er samme adresse som barnets):


	Telefonnummer:

	Foresattes etternavn, fornavn:

Relasjon til barnet:
	Fødselsnummer:

	Adresse, (fylles ikke ut hvis det er samme adresse som barnets):


	Telefonnummer:

	Nasjonalitet, språk:


	Behov for tolk?




	Hvilke bekymringer gir grunnlag for meldingen. Beskriv hva du har sett og/eller hørt:



	Har du som melder foretatt deg noe i forbindelse med bekymringen? Hvis ja, beskriv:




	Eventuelle opplysninger om foresatte, herunder samarbeid med foresatte:




	Er de foresatte informert om meldingen og på hvilken måte?




	Andre opplysninger melder mener er viktig for barneverntjenesten:




	Har melder kjennskap til om barnet er henvist eller har kontakt med andre offentlige instanser?




	Melders/instans navn:


	Telefonnummer:



	Adresse:


	Relasjon til barnet:




Ønskes anonymitet? Ja/Nei    
Dato/underskrift:

_______________________________

Vedlegg? Antall sider i tillegg:____
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