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Aktentbergabe an KSM / Entbindung von der Schweigepflicht

Ihr Sohn / Ihre Tochter wechselt an die Kreisschule Mutschellen (KSM).

Damit Ihr Kind an der KSM ebenfalls optimal unterstiitzt wird, bitten wir um lhre Zustimmung fiir die Ubergabe
der Schiilerakten sowie fir den notwendigen fachlichen Austausch zur schulischen Entwicklung Ihres Sohnes /
Ihrer Tochter.

Zustimmung fur die Aktenlbergabe an die KSM sowie zum fachlichen Austausch mit Fachstellen?,
Lehrpersonen, Therapeuten, SSA (Schweigepflichtsentbindung)

Damit die KSM alle relevanten Informationen erhalt, Gbergibt die Schule Oberwil-Lieli fir den Schulwechsel die
Akten lhres Kindes (Personaldaten, Schullaufbahn, Schuljournal, allféllige Férderberichte, individuelle Lernver-
einbarungen, Forderplanungen (SHP, DaZ, Logopadie, Psychomotorik), Berichte SPD, PDAG sowie falls vor-
handen Berichte weiterer Fachstellen an die KSM.

Falls notig, ist fur die KSM nachvollziehbar, welche Abklarungen/Massnahmen bereits durch die Primarschule
in Absprache mit den Eltern durchgefiihrt wurden.

Ferner findet bei Bedarf ein fachlicher Austausch zwischen den Schulen statt (Klassen- und Fachlehrpersonen,
Schulische Heilpadagogen = SHP, Logopéaden, Ergo- und Psychomotorik-Therapeuten, Schulsozialarbeit) und
allenfalls der beteiligten Fachstellen.

Der Austausch beschrankt sich auf die direkt an der Forderung des Kindes beteiligten Personen. Weitere Per-
sonen durfen nur mit ausdrticklicher Bewilligung der Eltern informiert werden. Alle am Austausch beteiligten
Personen unterstehen dem Amtsgeheimnis.

Bitte beachten Sie, dass sich die Schulen am Leitfaden Datenschutz und Datensicherheit an der Volksschule
orientieren, welcher vom Beauftragten fir Offentlichkeit und Datenschutz des Kantons Aargau verfasst wurde.

Bei Fragen wenden Sie sich bitte an die Schulleitung.

Name / Vorname Eltern /
Erziehungsberechtigten

Strasse

PLZ Ort

Name / Vorname des Kindes

Geburtsdatum Kind

Klassenlehrperson Primar-
schule Oberwil-Lieli

[J Ich / Wir entbinde(n) von der Schweigepflicht und stimme(n) der Aktentbergabe zu.

O Ich bin / wir sind mit der Akteniibergabe an die KSM nicht einverstanden und stimme/n der
Schweigepflichtsentbindung nicht zu.

Ort Datum

Unterschrift(en) der Eltern / Erziehungsberechtigten

1 Als Fachstellen gelten der Kantonale Schulpsychologische Dienst (SPD), der Kinder- und Jugendpsychiatrische Dienst des Kan-
tons (KJPD), die Psychiatrischen Dienste Aargau (PDAG), sowie die zur selbstandigen Berufsausiibung im Kanton Aargau zugelas-
senen Facharztinnen und Fachérzte fur Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie.

Akteniibergabe an KSM / Schweigepflichtsentbindung



