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Für eine umfassende Beratung bitte ich Sie um folgende Angaben. Bitte lassen Sie mir diesen 

Bogen vor dem Gespräch zukommen, in einem an mich adressierten verschlossenen Umschlag, 

ggf. per Post über Ihr Schulsekretariat.  
 

Nachname des Kindes Vorname Geburtsdatum 

Straße/ Hausnummer PLZ/ Ort 

Telefon mit Vorwahl E-Mail-Adresse 

Klasse Klassenlehrer/-in, inkl. E-Mail-Adresse Schuljahr, Schule (Name, Ort) Staatsangehörigkeit 

 

Beschreiben Sie bitte in wenigen Stichworten, weshalb Sie eine Beratung wünschen:  

 

 

 
Schulische Leistungen 
 
Schulnoten des letzten Zeugnisses bzw. der letzten Halbjahresinformation 

Deutsch:    Mathematik:    

Englisch:    Weitere Fächer:   
 

 
Nimmt/ nahm Ihr Kind an Fördermaßnahmen teil? Wenn ja, an welchen?  
______________________________________________________________________________________________ 
 
 

 
Welche Fächer hat Ihr Kind am liebsten? _____________________________________________________________ 
 
Welche Fächer lehnt Ihr Kind eher ab?    _____________________________________________________________ 
 
 
 

Familiensituation 

 Vater Mutter 

Nachname 
  

Anmeldebogen zur Beratung bei Frau Cammardella 
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Vorname 
  

Alter in Jahren 
  

Ausgeübte Tätigkeit 
  

 
Geschwister 

Vorname Alter Schule/ Klasse/ Beruf 

   

   

   

   

 
 

EINVERSTÄNDNISERKLÄRUNGEN  
Im Rahmen meiner Beratung führe ich u.U. erforderliche Tests durch. Mit einer eventuellen Testdurchführung bin ich 
einverstanden. 

 ja                  nein 

Für die Beratung wäre es wichtig, die Beobachtungen der Lehrer Ihres Kindes zu berücksichtigen. Sind Sie damit 
einverstanden, dass ich mit ihnen spreche? 

 ja                 nein 

Sind Sie damit einverstanden, dass ich den Lehrern Ihres Kindes die Beratungsergebnisse mitteile? 

 ja                 nein 

Sind Sie damit einverstanden, dass ich der Schulleitung Ihres Kindes die Beratungsergebnisse mitteile? 

 ja                 nein 

Ich weise Sie auf folgende Punkte hin: 
- Ich unterliege der Schweigepflicht. Sämtliche Angaben von Ihnen werden vertraulich behandelt. 
- In allen Schritten des Beratungsverfahrens wende ich mich, bei Bedarf, an die Schulpsychologische 

Beratungsstellen - z.B. wenn es um Tests, Adressen weiterer Stellen, Weiterverweis, u.ä. geht -, so dass Sie 
davon ausgehen können, eine bestmögliche Beratung zu erhalten. 

Schweigepflichtentbindung: 
 
 Hiermit entbinde ich die Beratungslehrerin, Frau Cammardella, von ihrer Schweigepflicht in allen Schritten des 
    Beratungsprozesses. 
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„Informationen zur Datenerhebung sowie -verarbeitung gemäß EU-DSGVO (gültig seit 
25.5.2018): 

Informationen zur Datenerhebung sowie –verarbeitung gemäß EU-DSGVO  
im Rahmen der Beratung bei der Beratungslehrkraft  

an der GRS Sontheim/ Brenz 

Im Rahmen der Beratung bei der Beratungslehrkraft Frau Cammardella an der GRS Sontheim/ Brenz werden 
personenbezogene Daten erhoben und gespeichert. Die Datenerhebung erfolgt zum Zweck der 
Durchführung einer Beratung. Aufgrund rechtlicher Vorgaben ist die Beratungslehrkraft dazu verpflichtet, 
diese Unterlagen mindestens 10 Jahre nach Abschluss der Beratung aufzubewahren.  

Die Datenerhebung und Datenverarbeitung ist Voraussetzung für die Durchführung der Beratung. Eine 
Weitergabe der Daten an Dritte findet nicht statt. Sie haben das Recht, über die Sie betreffenden 
personenbezogenen Daten Auskunft zu erhalten. Auch können Sie die Berichtigung unrichtiger Daten 
einfordern. 

Hiermit bestätige ich, dass ich _________________________________________________________ 
(Name, Vorname) von Seiten der Beratungslehrkraft Frau Cammardella darüber informiert wurde, dass 
meine personenbezogenen Daten im Rahmen der Beratung erhoben und gespeichert werden.  

Ich stimme im Rahmen der Beratung bei der Beratungslehrkraft Frau Cammardella einer Speicherung 
meiner personenbezogenen Daten zu. 

Ich kann dieser Einwilligung jederzeit widerrufen. 

 

________________________________________________________________ 

Datum, Ort        Unterschrift 
 
 

Einwilligung zum Austausch von Informationen bzw. zur Kommunikation über elektronische 
Mail im Rahmen der Beratung bei der Beratungslehrkraft  
an der GRS Sontheim/ Brenz 

Hiermit bestätige ich ……………………………………………………. (Name, Vorname) dass ich durch die 
Beratungslehrkraft Frau Cammardella auf mögliche Gefahren durch den Austausch personenbezogener 
Daten mittels elektronischer Mail hingewiesen wurde. 

Des Weiteren bin ich mir darüber im Klaren, dass ich für von mir versandte Daten die alleinige Verantwortung 
trage. 

Ich stimme im Rahmen der Beratung bei der Beratungslehrkraft Frau Cammardella Folgendem zu: 

 der Nutzung der elektronischen E-Mail zu Terminabsprachen:  
 
ja □  nein □ 
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 der Kontaktaufnahme und Korrespondenz durch die Beratungslehrkraft Frau Cammardella (z.B. 
Rückfragen zu Befindlichkeit/ Beratungsbedarf/ Entwicklungen/ Rückmeldungen etc.)  
 
ja □  nein □ 

 dem Versand von personenbezogenen Daten wie Zeugnisse, Gutachten, etc. 
 
ja □  nein □ 

Ich kann dieser Einwilligung jederzeit widerrufen. 

________________________________________________________________ 

Datum, Ort        Unterschrift  

 
 
 
Ort: 
 
 
 
Ort: 

Datum: 
 
 
 
Datum: 

Unterschrift der/ des Erziehungsberechtigten: 
 
 
 
Unterschrift des Kindes ab dem 14. Lebensjahr: 
 
 
 
 
 

 

Vielen Dank für Ihre Angaben  


