Schweigepflichtentbindung
(Ausfertigung Schule)

Hiermit entbinde ich, ,
(Name des Erziehungsberechtigten)

die Lehrkrafte der St.-Elisabeth-Schule Duderstadt,
Kanonikus-Wolf-StraBe 1, 37115 Duderstadt und

die Mitarbeiter des Kindergartens

(Name und Adresse des Kindergartens)

von der Schweigepflicht und erkldre mich damit einverstanden, dass der
Kindergarten der Schule und die Schule dem Kindergarten im Rahmen des
Einschulungsverfahrens Auskunft Gber mein Kind

(Name des Kindes) (Einschulungsjahr)

geben darf.

Duderstadt, den

(Unterschrift)

Schweigepflichtentbindung
(Ausfertigung Kindergarten)

Hiermit entbinde ich, ,
(Name des Erziehungsberechtigten)

die Lehrkrafte der St.-Elisabeth-Schule Duderstadt,
Kanonikus-Wolf-StraBe 1, 37115 Duderstadt und

die Mitarbeiter des Kindergartens

(Name und Adresse des Kindergartens)

von der Schweigepflicht und erklare mich damit einverstanden, dass der
Kindergarten der Schule und die Schule dem Kindergarten im Rahmen des
Einschulungsverfahrens Auskunft Gber mein Kind

(Name des Kindes) (Einschulungsjahr)

geben darf.

Duderstadt, den

(Unterschrift)
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