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Merkblatt für Klient/Innen der Sozialhilfe über die SoWatch GmbH 

Sie haben Sozialhilfe beantragt und mussten dazu verschiedene Angaben machen und 
Dokumente beibringen. Die Fürsorgebehörde geht davon aus, dass diese vollständig und 
wahrheitsgetreu gemacht wurden. Dieses Vertrauen gilt auch Ihnen gegenüber.  
 

Um Ihre Angaben zu überprüfen hat die Fürsorgebehörde den Auftrag an die SoWatch GmbH 
vergeben, mittels einer Sachverhaltsabklärung (Sozialinspektion) unklare Angaben betreffend 
Wohn- und Lebensverhältnissen zu überprüfen. Hierzu können Augenscheine sowie angemeldete 
oder unangemeldete Hausbesuche stattfinden.  Besteht ein konkreter Verdacht auf einen 
missbräuchlichen Leistungsbezug kann auch vertieft durch Sozialdetektive abgeklärt werden. 
 

Wer ist SoWatch  

SoWatch GmbH ist eine privatrechtliche Firma mit Sitz in Aarau. Alle Handlungen werden so 
durchgeführt, dass die Persönlichkeitsrechte und die Privatsphäre der Betroffenen beachtet 
und die Datenschutzbestimmungen eingehalten werden.  
 

Was macht SoWatch nicht  

SoWatch hat keinerlei polizeiliche Befugnisse wie z.B. Personen- und Hausdurchsuchungen 
sowie andere Zwangsmassnahmen durchzuführen.   
 

Schweigepflicht von SoWatch 

SoWatch hat mit die Fürsorgebehörde eine Datenschutzvereinbarung abgeschlossen. Darin 
verpflichtet sich SoWatch zur Geheimhaltung aller Daten und dazu, diese nur im Rahmen des 
Auftrages zu bearbeiten. Die beschafften Daten werden weder geändert noch für eigene 
Zwecke verwendet. Daten werden ausschliesslich an den Auftraggeber in Form eines 
schriftlichen Berichtes weitergegeben.  
 

Datensicherheit & Auskunfts- und Einsichtsrecht 

Die persönlichen Daten werden während der Bearbeitung des Auftrages durch SoWatch erfasst 
und nach Abschluss unverzüglich definitiv vernichtet. Falls eine vertiefte Überprüfung durch 
SoWatch stattgefunden hat, werden die Betroffenen über die Ergebnisse informiert. Diese 
haben ein Auskunfts- und Einsichtsrecht. 
 

Erklärung  

Mit der Unterzeichnung dieses Merkblattes habe ich zur Kenntnis genommen, dass die 
Fürsorgebehörde meine Angaben durch SoWatch überprüfen lassen kann. Ich habe den Inhalt 
dieses Merkblattes verstanden.  
 
Ort und Datum:   

 
Name/Vorname:     

 
Unterschrift:     

 Gesuchssteller/in  Ehepartner/in          
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