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NameL

AnschriftL
TelWL

Personalien.des.Kindes

NameL
GeburtsdatumL
AdresseL

Seite.,.von.H

Unterschrift(.StempelAllgemeine.Angaben.zur.Dokumentation

Datum(UhrzeitL
Das.Kind.wurde.vorgestellt.durchL

Mutter. Vater. Andere.Begleitpersonen

Anamnese(Tatgeschehen

Weitere.anwesende.Personen.während.der.DokumentationL
pzWBW.ZahnmedW.FachangestellteV.KinderV.übersetzende.Persong

FragenkSieknachkdemkAblaufkdeskVorfalls.kImkGesprächkmitkdemkbetroffenemkKindkachtenkSiekbittekaufkeinkkindgerechtesk

Frageverhalten.

Berücksichtigen.Sie.Ort.und.Zeit.des.VorfallsV.den.HergangV.die.Art.des.Unfalles.oder.der.GewaltV.die.verursachende(Bn.Person(BenV.
evtlW.TatwerkzeugV.die.InformationsquelleW.Welche.Symptome.werden.genannt.oder.sind.erkennbarö.Beachten.und.notieren.Sie.auch.
Gefühlsregungen.der.anwesenden.PersonenW

MÖGLICHST.WORTGETREUE.WIEDERGABE.DER.SCHILDERUNGENL

VERHALTENSAUFFÄLLIGKEITENL.
Erste.KontaktsituationV.Darstellung.der.Verhaltensmuster(.Interaktion.von.Kind.und.ElternV.dem.Arzt.gegenüber.und.untereinander

Hinweis:SUmSdieSFolgenSvonSGewaltSvollständigSzuSerfassenpSsollteSnachSMöglichkeitSimmerSeineSausführlicheSUntersuchungS
desSKindesSerfolgen.SSieSalsSZahnärztinSoderSZahnarztSkönnenSbeiSdenSBetroffenenSaufSeineSsolcheSUntersuchungSdurchS
rechtsmedizinischeSInstituteShinwirken.SDerSvorliegendeSUntersuchungsbogenSdientSderSzahnärztlichenSDokumentationSvonS
VerletzungenSimSMund-pSKiefer-SundSGesichtsbereich.SErSersetztSkeinSrechtsmedizinischesSGutachtenpSkannSdiesesSinS
Gerichts-SoderSStrafverfahrenSaberSergänzenSundSalsSeinShilfreicherSNachweisSdienen.SFürSSieSalsSZahnärztin/ZahnarztS
resultiertSausSderSErhebungSundSDokumentationSderSVerletzungenSnichtSzwingendSeineSAnzeigepflicht.
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SachsenBAnhalt
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