Praxis filr Heilpadagogik

Karl-Siebold-Weg 9
33617 Bielefeld
Tel. 0521 / 1438495

Liebe Eltern,

die Beantwortung der folgenden Fragen ist wichtig, um eine gezielte Férderung Ihres Kindes planen zu kdnnen.
Bitte bringen Sie den Fragebogen zum ersten Termin mit.

Die Fragen kbnnen selbstverstandlich auch im personlichen Gespréch erértert werden.

lhre Angaben werden vertraulich behandelt und fallen wie die gesamte heilpadagogische Foérderung unter die
Schweigepflicht.

Fragebogen zur Person und Entwicklung des Kindes

0 E= ] 0

Vorname / Name des KINAES .......o..iiiiiitii et et e et et e e s

o =] = PP TP

Telefon: ..o,

Email: ..o

Geb.am: ..o

Nationalitat: ............ccoeviiiiiiiie.

N 1T N (g 1 AN [ (=T ) PP
KINAEIAIZE: ...,
HNO-ATZE o
J NS Lo [=1 0 T=1 74 oo PP P T
(=8 al{e] e (=101 oTo PP
Ergo-/Physiotherapie/LOgOPAAIE: ...... .ttt et e et e e et e et et e e en s
TherapPeULISCNE BEICNTIE: ... ittt e e e et et e e e e e e e e e e e e e e eea s
Kindergarten / SChUle / KIASSE: .......coii it
KIASSENIERNIEIIN: ... ... s
Fachlehrerin DEULSCR:.... ... e e e e et e e
Fachlehrerin MathematiK:...... ...
KIasSeNWIEAEINOIUNG? ... .. e e e et e e et et e et et e et et en et e aee e

Weitere zum Kind wichtige Informationen (z. B. Pflegekind, ein Elternteil allein erziehend):

Nationalitat: .............coooviiii i Familienstand: ..........ccooiii i
BerufsaushildUNg / JetZIger BeIUT: ... ...t e et e et et e et e e e e e et e et e e er e s

VOrName / NAME AES VallS: ... ..o ittt ettt e e et e et e e e e e e e e e e et e e e e e e aeneaeaes
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Familienstand: .............cccoiviiiiiiicin i
Nationalitat: ..........cceviiiie i e,

Berufsausbildung 7 Jetziger Beruf: .. ...
Vornamen / Namen / Geburtsdatum der Geschwister:

Wohnen di€ KINAEI ZU HAUSE? . ... .ttt ettt e et e e e e e e e e e et e e e et e e et e e e tet e e e e nenanaes

Haben beide Eltern das SOrgerECRt? ... ... i e e et e e et e e e et e e et e e

Anlass / Griinde / Ansatze fir eine heilpadagoqgische Férderung

Bitte schildern Sie kurz die Probleme, die Sie oder andere (z. B. Lehrer, Mitschiler) mit dem Kind haben.

Welche Interessen hat lhr Kind? Gibt es bestimmte Sportarten, Spiele oder Lieder, die es besonders gerne mag?
Welche Themen beschaftigen es?
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Die Entwicklung des Kindes

Gesundheit der Mutter wahrend der Schwangerschaft und Geburt: Gab es Komplikationen (Erbrechen, Blutungen)
Infektionskrankheiten oder RGntgenuntersuchungen? Wenn ja, welche?

Wurden Alkohol, Drogen, NIKOtiN KONSUMIEIT? ... ..ottt et et e et e e e et e e e e e e et e e e eea et e ee aeeeenenns
Gab es Komplikationen fir das Kind? Wenn ja, welche?

Geburtsmalie It. Vorsorgeheft: Gewicht ...... g, Lange ...... cm, Kopfumfang ...... cm.

AGPAR-Werte It. Vorsorgeheft: ..... ... ...

Das 1./ 2. Lebensjahr

Wie lange wurde das Kind gestillt?

Gab es Ernahrungsschwierigkeiten (z. B. KOITKEN)? ... ... i e
Hatte das Kind SChIAfStOrUNGENT ... ...t e et e e et et e et ettt e et ettt e et e ettt e et e ettt aeaeeaeneans

Von wem wurde das Kind tagsuber im Allgemeinen versorgt? Von der Mutter — von einer anderen, stets gleichen
Person - von wechselnden Personen? (Zutreffendes bitte unterstreichen)

War das Kind unruhig? Hat s oft QESChNEENT ... ...
Hatte das KiNA UNFAIIE? ..ottt b e bt et e e s b e e b e e s b e e s e e e b e e st e e s ba e e b e e sbae i
Wann konnte lhr Kind selbststandig DI N BN 2 e e
Krabbeln? ...
SEENEN? e
LAUFENT oo
TrEPPE SERIGENT? ittt e et e e et e e e
AUS Tasse tNKEN? .........oiiii et et e e e
Mt LOFFEI @SSENP...c.eiiiiiii e
Erste Worte spreChen? ... ...
Kurze SAtze SPreCheNn? ... e
Tags sauber und trocken bleiben? ..............occoiiii

Nachts sauber und trocken bleiben? ...,
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Entwicklung bis heute
Gab es Erlebnisse im Leben lhres Kindes, die fur es besondere Bedeutung hatten?

Wann konnte lhr Kind sich alleine anziehen?

Wann konnte es alleine Kleinigkeiten besorgen?

Wann konnte es alleine RAA fANIEN? ... e e e e e e et et et et et e et e e e e
Wann KONNEE €S SCRWIMIMENT ... .. ittt et e et et et et e et et et et et e et et e ee et ettt et e et tet e e ee eenea e neeaes
Wann konnte es eine SChleife DINAENT ......... it e e e e e e et e e et e et et e et et e e eee e e
Wie verhalt es sich in der Familie gegeniber Eltern und Geschwistern? (Zutreffendes bitte unterstreichen)

Braucht viel / wenig Aufmerksamkeit — hort gut/ schlecht zu - spielt gerne alleine / mit Geschwistern oder Freunden -

kann sich gut / schlecht von Eltern I8sen - sonstiges:

1310 ) 10 1=

Wie verhalt Ihr Kind sich gegenuber Gleichaltrigen? (Zutreffendes bitte unterstreichen)
Abwartend - schichtern - kontaktfreudig — ablehnend - aggressiv — sonstiges:

R o1 1o 1= PP

Wie ist die Grundstimmung lhres Kindes? (Zutreffendes bitte untestreichen)
Traurig - leicht aufbrausend - unzufrieden - wechselhaft — ausgeglichen - frohlich - sonstiges:

S o] N (e =T P PP PR TPRPRTPRPPRR
Wie spielt bzw. arbeitet |hr Kind? (Zutreffendes bitte unterstreichen)

Zielgerichtet — unkonzentriert — ausdauernd — umstandlich - sorgfaltig - wenig ausdauernd - langsam - leicht
ablenkbar - sonstiges:

1310 ) 10 1=

Hatte oder hat lhr Kind eine chronische Krankheit? (z. B. Diabetes, Asthma, Allergien, Nahrungsmittelun-
vertraglichkeiten — Mittelohrentziindung) oder Behinderungen, andere Krankheiten oder Unfalle?

R o1 (e L= PPN

Neigt Ihr Kind zu Essstérungen, Angsten, Schlafstérungen, Erbrechen, Verdauungsbeschwerden, Kopfschmerzen,
Bauchschmerzen, sonstigen Stérungen? Wenn ja, welche?

Erhielt oder erhalt das Kind kinderéarztliche bzw. sonstige fachéarztliche (HNO-Arzt, Augenarzt, Kinder-
/Jugendpsychiater, Neurologe) Behandlung? Wenn ja, welche?

Erhielt oder erhalt das Kind Frihfoérderung, Sprachtherapie, Krankengymnastik, medikamentdse oder sonstige
Behandlungen? Wenn ja, welche?

Wie schéatzen Sie Ihr Kind hinsichtlich seiner kdrperlichen Entwicklung ein? (Zutreffendes bitte unterstreichen)
Nicht altersgemal - altersgemaf — tiber das Alter hinaus.

Wie schéatzen Sie Ihr Kind hinsichtlich seiner geistigen Entwicklung ein? (Zutreffendes bitte unterstreichen)
Nicht altersgemaln - altersgeman — Uber das Alter hinaus
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Erwartungen an die Zukunft des Kindes

Was mochten Sie durch Ihre Erziehung erreichen? Was wiinschen Sie sich spéater einmal fur lhr Kind? Bitte
unterstreichen Sie aus der folgenden Liste 6 Eigenschaften, die Sie am meisten anstreben.

ausdauern
selbstbewusst
durchsetzungsfahig
realistisch
ruhig
ausgeglichen
frohlich
ansprechbar
gehorsam
gewissenhaft
reif

flexibel

geduldig
besonnen

sozial
vertrauenswurdig
ehrlich

zielstrebig
verantwortungsbewusst
realistisch
erfolgreich
kontaktfahig
umsichtig

lebendig

hoflich

sauber

punktlich
ordentlich
hilfsbereit
widerstandsfahig
zuruckhaltend
aufgeschlossen
einfallsreich
unbeschwert

tolerant

Wiunsche der Eltern / des Kindes bezuglich der heilpadagogischen Férderung — was erhoffen Sie sich /

was erhoffst du dir davon?
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