tourdl.net @ info@tourdl.net Sagen Sie der Verjahrungsfrist bei sexuellem Kindesmissbrauch den Kampf an!

Mit lhrer Unterschrift driicken Sie Ihren Wunsch aus, die Verjahrungsfrist bei sexuellem Missbrauch an
Kindern abzuschaffen. Die Unterschriften werden gezahlt und anschlieBend geschlossen dem
Bundesministerium fiir Familie ibergeben (aufgrund einer persénlichen Zusage von Frau Schwesig, die
Unterschriften entgegenzunehmen). Die Angabe der Adresse wird lediglich zur stichprobenartigen Prifung der

Existenz bendtigt. Die Listen werden bis zur Ubergabe unter Verschluss gehalten.

Die Kinder, Opfer und Uberlebenden danken es lhnen.

Tourfle.V.

Weidener Stralle 36

51515 Kurten

Vielen Dank fiir Ihre Unterstiitzung.

Bitte in Druckschrift ausftillen.

Name Anschrift Unterschrift

1 Name: StraRe/
Hausnr.:

Vorname: PLZ/

Ort:
2 Name: StraRe/
Hausnr.:

Vorname: PLZ/

Ort:
3 Name: StraRe/
Hausnr.:

Vorname: PLZ/

Ort:
4 Name: StraRe/
Hausnr.:

Vorname: PLZ/

Ort:
5 Name: StraRe/
Hausnr.:

Vorname: PLZ/

Ort:
6 Name: StraRe/
Hausnr.:

Vorname: PLZ/

Ort:
7 Name: StralRe/
Hausnr.:

Vorname: PLZ/

Ort:
8 Name: StraRe/
Hausnr.:

Vorname: PLzZ/

Ort:
9 Name: StraRe/
Hausnr.:

Vorname: PLZ/

Ort:
10 | Name: StralRe/
Hausnr.:

Vorname: PLZ/

Ort:
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