PRAVENTION, FORDERUNG, INTEGRATION, BERATUNG

PARKSCHULE KRESSBRONN

Sonderpadagogisches Bildungs- und Beratungszentrum

Sonderpadagogischer Dienst
\ J Maicher Str. 15, 88079 Kressbronn, Tel:. 07543/963728, Fax: 07543/963738

Einverstandniserklarung zur Zusammenarbeit mit dem
Sonderpadagogischen Dienst

Name des Kindes

Geburtsdatum

Adresse

Telefon

Lehrkraft / Klasse

Schule

Bisherige FordermalRnahmen
(z.B. Ergotherapie, innere Differenzierung
wie reduzierte Aufgabenmenge / &ulRere

Differenzierung wie Férderstunden etc.)

Grund der Kontaktaufnahme:

Anlagen (z.B. Zeugnis, vorhandene Testergebnisse, Unterlagen von Facharzten usw.):

Hiermit gebe/n ich/wir das Einverstdndnis, dass Mitarbeiterinnen/Mitarbeiter des
SBBZL der Parkschule in Kressbronn Kontakt mit meinem/unserem Kind aufnehmen.
Die Zusammenarbeit kann Entwicklungs- und Leistungstests, einen Informationsaus-
tausch zwischen allen Beteiligten sowie die Beratung der Erziehungsberechtigten be-

inhalten. Das Einverstandnis kann jederzeit widerrufen werden.

Ort Datum

Unterschrift der Erziehungsberechtigten



