
       Telefon  
       Fax  
       Datum  
       Tgb.-Nr.  

KURZANTRAG auf Versorgungsleistungen für Gewaltopfer nach dem Vierzehnten Buch Sozialge-
setzbuch – Soziale Entschädigung (SGB XIV) 

          
Ermittlungsverfahren bei der Polizei 

Straftat Straftaten gem. StGB 
mit vorsätzlichem Angriff 

auf Körper / Psyche 

gesundheitliche Schädigung / 
Verdacht auf Gesundheitsstö-
rung 

 ja   nein     

Tatzeit  
Tatort  

   
Sachbearbeiter  

  (Name, Amtsbezeichnung)     
          

Erklärung der geschädigten Person 
Name  

Vorname  

Geburtsdatum / -ort   

PLZ / Ort  

Orts- / Stadtteil  

Straße / Hausnummer  

Telefon privat  Telefon dienstlich  

Mobiltelefon    

E-Mail  

Ich bin von der Polizei darauf aufmerksam gemacht worden, dass ich wegen der Straftat möglicherweise Anspruch 
auf die Leistungen des Opferentschädigungsgesetzes habe. 
 
Ich beantrage daher beim Landesamt für Soziales und Versorgung des Landes Brandenburg wegen der gesundheit-
lichen Folgen der erlittenen Schädigung Versorgungsleistungen. 
Ich bitte die Polizei, diesen Antrag entsprechend weiterzuleiten.  

 
  

(Unterschrift der / des Geschädigten)      

Wohnort in den Landkreisen Wohnort in den Landkreisen Wohnort in den Landkreisen 

Spree-Neiße, Oberspreewald-Lausitz, Dahme-Spree-
wald, Elbe-Elster, Teltow-Fläming, Stadt Cottbus 

Oder-Spree, Märkisch-Oderland, Barnim, Uckermark, 
Stadt Frankfurt (Oder) 

Prignitz, Ostprignitz-Ruppin, Oberhavel, Havelland, Pots-
dam-Mittelmark, Stadt Potsdam, Stadt Brandenburg 

Zuständige Versorgungsverwaltung Zuständige Versorgungsverwaltung Zuständige Versorgungsverwaltung 

Landesamt für Soziales und Versorgung 
Standort Cottbus 
Lipezker Str. 45, Haus 6 
03048 Cottbus 

Telefon: 0355 2893-0 

Landesamt für Soziales und Versorgung 
Standort Frankfurt (Oder) 
Robert-Havemann-Str. 4 
15236 Frankfurt (Oder) 

Telefon: 0335 5582-0 

Landesamt für Soziales und Versorgung 
Standort Potsdam 
Zeppelinstr. 48 
14471 Potsdam 

Telefon: 0331 2761-0 

Bürgertelefon für Gewaltopfer: 0355 2893 561 


