
 

Elternfragebogen zur Schulaufnahme  
Schuljahr 2026/2027 
 
Liebe Eltern, 

bitte nehmen Sie sich Zeit und beantworten Sie die folgenden Fragen. Ihre Antworten helfen uns 

dabei, die Schulreife Ihres Kindes besser einschätzen zu können und geben dem/der zukünftigen 

Klassenlehrer/In Ihres Kindes eine erste Hilfe und Anregung zum Schulbeginn. 

Vielen Dank für Ihre Mühe! 

 

Name des Kindes ___________________________ _______________ geb. am_______________ 

Welchen Kindergarten besucht Ihr Kind? _______________________________________________ 

Wenn Sie Ihr Kind auch an einer anderen Schule angemeldet haben, bitte Name der Schule hier 

eintragen: __________________________________________________________ 

Rückstellung von der Einschulung 2025 von folgender Schule: 

___________________________________________________________________________________ 

Erfolgte die Rückstellung durch die Freie Waldorfschule Backnang, bitten wir Sie uns im Fragebogen Auskunft über die 
Entwicklung Ihres Kindes innerhalb des letzten Jahres zu geben. 
 

Wie schätzen Sie die Schulreife Ihres Kindes ein? 

▪ Hat Ihr Kind noch eine kleinkindliche, rundliche Figur oder hat es sich schon gestreckt? 

 

▪ Zieht sich Ihr Kind alleine an und aus 

▪ Bindet es Knoten bzw. Schleifen? 

▪ Benützt es alleine die Toilette und wäscht selbständig seine Hände? 

▪ Kann es beim Aufräumen Dinge zuordnen? Weiß es, wohin was gehört? 

 

 

Zur Persönlichkeit Ihres Kindes - Beschreibung bzw. Charakterisierung des Kindes hinsichtlich: 

(Die Fragen beziehen sich auf die Schulreife Ihres Kindes und nicht auf eine „erfolgreiche“ Erziehung.) 

 

Spielverhalten: 

▪ Spielt Ihr Kind gleichberechtigt mit anderen Kindern? Ist es eher der „Bestimmer“ oder der 
„Ausführende“? 

 

▪ Spielt es lieber mit größeren oder mit kleineren Kindern? 

 

 

 

  



Sozialverhalten:   

▪ Grüßt und bedankt sich Ihr Kind, kann es um etwas bitten? 

▪ Kann es stillsitzen und abwarten?  

▪ Ist es ihm möglich etwas zu tun, auch wenn es gerade keine Lust dazu hat? 

▪ Kann es zuhören, selbst erzählen? 

Wie geht Ihr Kind mit Misserfolgen um? Findet es schnell neue Wege oder leidet es längere Zeit 
darunter? 

 

Essverhalten:  

▪ Kann Ihr Kind am Tisch sitzen und in Ruhe essen? 

▪ Wie sind seine Vorlieben? Eher süß oder lieber herzhaft?  

▪ Was ist seine Leibspeise?     

Schlafverhalten 

▪ Schläft Ihr Kind gut ein? Welche Rituale gibt es und wie nimmt es sie an? 

▪ Wie wacht Ihr Kind auf? 

  Geschicklichkeit 

▪ Malt Ihr Kind Menschen-, Haus-, Baumbilder? 

▪ Zählt es mit den Fingern? 

▪ Kennt und spricht es kleine Zungenbrecher oder Wortspiele (Kindergartenverse)? 

▪ Kann es rechts und links schon unterscheiden (Lieblingshand)? 

▪ Benutzt Ihr Kind Messer, Schere, Werkzeug etc.? 

▪ Kennt es die Farben? 

Datum:  _________________________________________________________________________ 

Unterschrift Mutter Vater 


