MOSMUNCHEN

Datenschutzblatt

Legasthenie montessori
fachoberschule
miinchen

Personliche Daten des*der Schiiler*in:

Name Vorname

Adresse

Telefon

Email

Hiermit erklare ich mich damit einverstanden, dass diese Daten und die Kopie des
facharztlichen Attests zur Legasthenie falls nétig an die staatliche Schulberatungsstelle
Minchen Ubermittelt werden.

Ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigte*r (bei Minderjahrigen)

Montessori Zentrum Minchen gemeinnitzige GmbH
Handelsregister Miinchen HRB 167510
Geschaftsfiihrung: Karen Reisbeck und Carl Mirwald
Mitglied im Montessori Landesverband Bayern e.V. montessori Bayern ﬂ




