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Erklarung der Erziehungsberechtigten zum Informationsaustausch zwischen
Kindertageseinrichtung, Therapeuten und Grundschule

Name, Vorname des Kindes: geb.:

Um einen bestmdglichen Schulstart fiir Ihr Kind zu sichern, ist es im Rahmen des Ubergangs zwischen
Kita und Grundschule hilfreich, dass die Kita wichtige Informationen (ber Ihr Kind an die Grundschule
weiterleitet:

Beginn der Kita-Zeit

Dauer der taglichen Betreuung

Teilnahme an gezielten SprachféordermaBnahmen (soweit diese in der Kita angeboten werden)
Mehrsprachigkeit

Teilnahme an einer speziellen Vorschulférderung (soweit diese angeboten wird)

Teilnahme an speziellen Angeboten (z. B. musikalisch-kiinstlerische Friiherziehung)
Bewegungserfahrungen / sportliche Aktivitaten

8. Hinweis auf besondere Interessen oder Begabungen und Empfehlungen zu weiteren Forderung

NouhkwbNRE

Die nachstehenden Erklarungen sind freiwillig.

Bitte ankreuzen:

o Wir sind / Ich bin damit einverstanden, dass die unter 1.- 8. genannten personenbezogenen
Informationen tGber unser / mein Kind an die Grundschule weitergegeben werden.

o Wirlehnen / Ich lehne die Weitergabe der unter 1.- 8. genannten personenbezogenen
Informationen an die Grundschule tiber unser / mein Kind ab.

Ort, Datum Unterschrift der /des Erziehungsberechtigten

Dariiber hinaus entbinde(n) ich / wir hiermit die Pidagogen, die betreuenden Arzte, Psychologen und
Therapeuten von ihrer Schweigepflicht und habe(n) keine Einwande dagegen, dass Informationen
ausgetauscht werden, die bei der Einschulung/ Unterrichtung/ Férderung des Kindes hilfreich sind.

Ort, Datum Unterschrift der /des Erziehungsberechtigten

Wir kénnen / Ich kann die einmal erteilte(n) Einwilligung(en) jederzeit widerrufen.
Unserem / meinem Kind entstehen durch die Ablehnung oder den Widerruf der Einwilligung(en) keine
Nachteile.



