Antrag für eine zeitlich befristete Überbelegung:

Datum:


Einrichtung, Ort:……………………………..…………………………

	1. 
	Was sind die Gründe der Überbelegung:
	

	2. 
	Aufgrund welcher Indikation soll der junge Mensch aufgenommen?
	

	3. 
	Rechtsgrundlage, Alter, Geschlecht
	

	4. 
	Beschreiben sie die Gesamtsituation der Gruppe? 

Wo wird der junge Mensch wohnen, Einzelzimmer, usw.?
	

	5. 
	Beschreiben Sie die aktuelle Personalsituation (Sind alle Stellen besetzt? Krankheit, Urlaub, Konflikte, usw.), Wie sieht der zusätzliche Personaleinsatz (Benennung des Stellenanteils aus?


	

	6. 
	Wie lange wird die Überbelegung andauern? Wann ist mit Veränderungen der Belegungszahl zu rechnen  bzw. der Beendigung der Hilfen anderer Betreuter; voraussichtliches Ende der Überbelegung, usw.

	

	7. 
	Sind besondere Maßnahmen für die Betreuung des neu aufzunehmenden jungen Menschen notwendig, und wenn ja, welche?
	

	8. 
	Sonstige Bemerkungen, Schwierigkeiten
	


Zugestimmt am:………………………………………………………………………………

Hinweis: 
Während einer Überbelegung ist keine Neuaufnahme möglich. Weiterhin ist die Beendigung oder das Überschreiten der Befristung der Überbelegung unverzüglich dem Landesamt mitzuteilen


