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Name und Anschrift der Erziehungsberechtigten 
(ggf. auch Betreuer/ Erziehungsbefugte gemäß § 100 HSchG) 
 

__________________________________ 

__________________________________ 

__________________________________ 

__________________________________ 

 

Einverständniserklärung 
 
Ich / Wir erkläre/n mich / uns damit einverstanden, dass eine Lehrkraft des regionalen 
Beratungs- und Förderzentrums Ost (rBFZ-Ost) im Rahmen ihrer Beratungstätigkeit mit 
meinem / unserem Kind  
 
____________  ______________, geb. am:_______ _________, 

Name des Kindes 

arbeitet. 
 
Die Beratung hat zum Ziel, die Allgemeine Schule darin zu unterstützen, ihr Kind bestmöglichst 
zu fördern.  
Grundlage der Beratung ist die Erhebung  

o der Lernausgangslage. 
o des emotionalen bzw. sozialen Entwicklungsstandes. 
o des Sprachstandes. 
o eines Kompetenzfeststellungsverfahrens/Intelligenztests zur Überprüfung der 

kognitiven Leistungen. 
(Zutreffende Erhebung zur Zustimmung ankreuzen) 

 

Die Feststellung kann informell wie auch durch standardisierte pädagogisch-diagnostische 
Verfahren erfolgen. Beratungsanlass und Beratungsergebnisse sowie Maßnahmen der 
Förderung und der individuelle Förderplan werden in der Schüler:innen-Akte dokumentiert. Die 
Unterstützung des regionalen Beratungs- und Förderzentrums findet auf der Grundlage der 
Verordnung über Unterricht, Erziehung und sonderpädagogische Förderung von 
Schüler:innen (VOSB §§1-4) statt. 
 
 
 
 

____________________________            _____________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift der Erziehungsberechtigten 


