
Beratungslehrkräfte: Silke Banzhaf, Nicola Lindauer 
 

mail: silke.banzhaf@zsl-rss.de; nicola.lindauer@zsl-rss.de 
 

NGL, Klagenfurter Str. 71, 70469 Stuttgart, Tel. 0711-2 16-59850 

 

                  Anmeldung    Schuljahr: 20…………. 

 
 

 
 
Name des Kindes:                                                  geb: 

 
Klasse:                 KlassenlehrerIn: 

 
Name der/des 
Erziehungsberechtigten: 

 
 
Anschrift: 

 
Telefon: 

 
Mail: 

 
Anlass der Beratung 

 

  Schullaufbahn   allgemeine Leistungsschwierigkeiten 
  Konzentration   Lese-Rechtschreibschwierigkeiten 
  AD(H)S   Matheschwierigkeiten 
  Fremdsprachen   Motivation 
  Hochbegabung   Sonstiges:_______________________ 

 
Kurze Beschreibung des Problems: 

 
 

 
 

 

 
 

 

Einverständniserklärung des Erziehungsberechtigten 

                        Hiermit stimme ich 

 einer weiteren Zusammenarbeit mit einer der oben genannten Beratungslehrkräfte zu.  

 Testuntersuchungen, die notwendig sind, zu. 

 der Einsichtnahme in frühere Testergebnisse zu. 

 Gesprächen mit KlassenlehrerIn und FachlehrerIn zu. 

 einem kollegialen Austausch zu. Ich entbinde Frau__________________________ 

gegenüber Frau/Herrn _______________________________ von der Schweigepflicht.   

 

____________________________________________________________________ 
                                            Ort    Datum      Unterschrift 
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