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ANMELDEFORMULAR für die Tageseltern 
 
Name:  ________________________ Vornamen Eltern:   __________________________ 
 
Strasse: ________________________ PLZ: _______ Ort  ___________________________ 
 
Telefon: ________________________ Mobile: _______________________ 
 
Email:  ________________________ 
 
Geb. Datum Tagesmutter: _____________ Geb. Datum Tagesvater: ______________________ 
 
Beruf Tagesmutter: ___________________ Beruf Tagesvater: ___________________________ 
 
Zivilstand: __________________________ Konfession: ________________________________ 
 
Name + Geb. Datum der eigenen Kinder: __________________________________________ 
 
       __________________________________________ 
 
       __________________________________________ 
 
Familienverhältnisse: alleinerziehend  ❑  mit Partner  ❑ 
 
Sind Sie bereits Mitglied des Tageseltern – Verein Hinterthurgau? 
 
❑ ja ❑ nein Wenn nein, bitten wir Sie, die Beitrittserklärung auszufüllen und zusammen 

  mit der Kopie des Einzahlungsscheines an die Vermittlerin zu senden. 
 
 
1. Beschreiben Sie Ihr Quartier (z.B. Nähe von Kindergarten, Schule, Bus, Spielmöglichkeiten  

und ähnlich). 
 

 
 
 

 
2. Grösse (Anzahl Zimmer und m2) Ihrer Wohnung: __________________________________ 
 
3. Haben Sie Haustiere? Welche?  
 
4. Welche Beweggründe führen Sie dazu, sich für die Aufnahme eines Tageskindes zu melden? 
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5. Haben Sie bereits Erfahrungen mit fremden Kindern in Ihrer eigenen Familie? Welche? 
 

 
 
6. Wie ist Ihre Familie zu einem Tageskind eingestellt? 
 

 
 
7. Ihre Wünsche betreffend das/die Tageskind/er (Alter/Geschlecht): 
 

 
 
8. Für welche Zeitspanne möchten Sie sich verpflichten, das/die Tageskind/er zu betreuen? 

Zutreffendes bitte unterstreichen: 
 
kurzfristig  / langfristig / halbtags / ganztags / Nächte in Notfällen (z.B. bei Spitalaufenthalt / 
 
Krankheit von Mutter/Vater) / Ferienbetreuung / befristete Betreuung 

 
9. Würden Sie auch ein krankes oder behindertes Kind betreuen? 
 

 
10. Sind Sie gesundheitlich beeinträchtigt? Wie? 
 

 
 
11. Was ist Ihnen bei der Erziehung der Kinder wichtig? 
 

 
 
12. Wie glauben Sie mit unterschiedlichen Erziehungsansichten der abgebenden Eltern umgehen 

zu können? 
 

 
 
13. Persönliche Wünsche: 
 

 
 
14. Dürfen wir Auskünfte über Sie bei der Gemeindeverwaltung einholen?    Ja  ❑    Nein  ❑ 
 
 
Datum / Ort: _______________________  Unterschrift: __________________________ 
 
 
Frau 
Daniela Bisig-Karlen 
Fischingerstrasse 33 
CH-8370 Sirnach 

Frau 
Franziska Pustiasi-Braun 
Zum Kuckuck 5 
CH-8374 Dussnang 

 


