Nationales Zentrum

UKRAINISCH 3BINbHEHHS Bif 3AE0POHM LLOAO
Schweigepflichtentbindung PO3rONOLLEHHSI KOHOIAEHLIMHOT IHOGOPMALLLT

Hiermit entbinde ich (Vor- und Zuname)
Lnm a (iv’a Ta npiseuLLe) 3BiNbHSA0

geboren am  faTa HapOMXKEHHS:

wohnhaft in
Apeca Mmicus nNpoXunBaHHS

die Person (Vor- und Zuname)
ocoby (im'a Ta npisBuLle)

geboren am AaTta HapOOKEeHHA:

von ihrer Schweigepflicht entsprechend 8203 Strafgesetzbuch (StGB) gegeniiber folgenden Personen/Institutionen:

Bif 060B‘A3KY LWO0A0 Hepo3ronoleHHs KoHdiaeHUinHoi iHdopmauii, 3akpinneHoro y §203 KpumiHanbHOro Kogekcy
Hime4yunHu (StGB), cTocoBHO Takux oci6/ycTaHOB:

Person 1
Ocoba 1

(Anrede, Vor- und Zuname)
(3BepTaHHg, iM’s Ta npi3BuLLEe)

Berufliche Funktion
MNocapa

Die Schweigepflichtentbindung bezieht sich auf den folgenden Zweck:
3BinbHeHHs Big 3a60POHN LWOAO PO3ronoLeHHs KoHiaeHUiHOT iHdopMaLii NOB’A3aHO 3 TakoK METOH:

Inhalt:
3micT:

Mit finanzieller Unterstiitzung vom

Bundesstiftung, . Ministerium ftir Kinder, Jugend, Famili
C : o klndEfStafk |n'|ster|um u'r inder, Jugend, Familie,
Frihe Hilfen et/ Kinderstark  gordn et Py

>



UKRAINISCH 3BINbHEHHS BI 3ABOPOHM WOAO0

Schweigepflichtentbindung PO3roNOWEHHA KOH®IAEHUINHOT IHOOPMALIT

Person 2
Ocoba 2

(Anrede, Vor- und Zuname)
(3BepTaHHs, iM’'st Ta npi3BuLLE)

Berufliche Funktion
MNocapa

Die Schweigepflichtentbindung bezieht sich auf den folgenden Zweck:
3BiNbHEHHS Big 3a60pOHU LWOA0 PO3roNoLIEHHsT KOHiAEHLiIHOT iIHdbOpMaLLii NOB’A3aHO 3 TAKOK METOLO:

Inhalt:
3micT

Ich erklare mich damit einverstanden, dass sich die oben benannte Person (iber die erfolgte und geplante Betreuung meiner/
unserer Familie/Lebensgemeinschaft bzw. meines/unseres Kindes hinsichtlich des oben benannten Zwecks und Inhalts mit den
benannten Personen beraten kann und diese ihr Auskunft erteilen. Mir ist bekannt, dass ich die Schweigepflichtentbindungserkla-
rung freiwillig abgebe und diese von mir jederzeit widerrufen werden kann.

£ 3rofeH(-Ha) 3 TM, Lo 3a3HadYeHa BuLle 0coba MOXe KOHCYNLTYBaTUCS 3 BU3HAYEHUMM BuLle ocoBamm LWogo HagaHo-

ro Ta 3annaHoBaHOro CynpoBoAdy MO€i/HalLOoi poanHW/wnoby Ta/abo Moei/HaLol ANTUHM 3 NUTaHb, sIKi BU3HAY€EHi B METI
3BiNbHEHHS Big 3a00POHM LLOAO PO3ronoLLeHHs KOHMIAEHUINHOT iHdopMaLil, a TakoX, Lo Ui ocobu MOXyTb HagaBaTw i/
nomy HeobXigHy iHpopmadito. A ycBigomnio, Wo pobsito Lo 3aaBy NPo 3BifIbHEHHSA Bid 000B'SA3KY LLOAO HEPO3rONOLEHHS
KOHiaeHUiHOT iHbopmaLii L06POBINbHO | Mato NpaBo BiAKNUKaTH ii y Byab-sikuii Yac.

Sie gilt widerruflich bis zum

Lle 3BinbHeHHs Moxe ByTun BiaknMkaHo Jo

Ich wurde ausfiihrlich tiber Sinn und Zweck dieser Schweigepflichtentbindung sowie iiber die Folgen einer Verweigerung beraten.

A 6yB(-na) getanbHO NPoiHPOPMOBaHUI(-a) MPO METY LbOro 3BiNlbHEHHS Bif 3a60POHM LLOAO PO3rOSOLEHHS
KOHiaeHUinHoi iHdpopMaLii Ta HacnigkiB BiAMOBK.

Ort, Datum Unterschrift

Micue, pata MNignuc

Die Schweigepflichtentbindung ist in elf Sprachen verflighar unter:
3BinbHEHHS Big 3a60POHM LWOA0 PO3ronoLIeHHs KoOHMIAEHLHOI iHpopMaLii 4ocTynHe Ha 11 MmoBax 3a MOCUNAHHAM:
www.fruehehilfen.de/bundesstiftung-fruehe-hilfen/gesundheitsfachkraefte/dokumentationsvorlage/schweigepflichtentbindung
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