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Bitte fiillen Sie untenstehende Felder vollsténdig aus.
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Kind (Name, Vomame, Geburtsdatum)
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HhOCh9® OAS,

Liebe Eltern

058 AP ECavy ML i (X7E B Cav7 7L o0 LHI° HHA(F DAL, vl €241 hal 3 HAD- it
bTé-8 A AN NA 0PSO AP ¢34 18 g

Eltern, die mit ihren Kindern ausschliesslich Schweizerdeutsch oder Deutsch sprechen, fiillen die Fragen 1 bis 3 aus und
gehen direkt zu Frage 18.

ANsd NHON kavAdK mft HPAhT

Hinweise zum Ausfiillen des Fragebogens

o @0 DU ATATE: 1h aPGA SR 9O0 O-ALNI° HhAGP
taoh© HHPRL &7 9P +avh© TGP, A10-0 %t £3% G0 @-ALN9° -N7%-C NI°HT LhAd =

Verlassen Sie sich bei den Antworten auf lhre alltaglichen Erfahrungen mit Ihrem Kind. Auf diese Weise kann
erfahrungsgemass der Sprachstand lhres Kindes sehr genau erfasst werden.

o PR Pt REPAG DATER: ha h788 T0-ALT9°7 YHTrI°T &+ e P 7he° RAPC P1o DL
TrS N7 PN PAN T

Beantworten Sie bitte die folgenden Fragen so, wie es auf lhr Kind und Sie am ehesten zutrifft. Es gibt keine richtigen oder
falschen Antworten.

o hH AT 0 AT [] A0 #r0k PANTII PPART ATPmeAs
Wenn das Zeichen I:l steht, kreuzen Sie bitte das Zutreffende an.
o AHTC TaPad PPART I°0 TCAR &9 7 e ht: Pro aPAN X hF ANGCP:

Nach dem Zeichen &% ........cc.u..u.. sind Sie gebeten, eine entsprechende Antwort selber zu schreiben.

o W0 58 Mt OZPT AL @L AN NN TAhSD WP PA PRI° Nt 0L HAGTT YRY DAL
7 HNPAN A =

Im Fragebogen werden die Begriffe Mutter und Vater verwendet. Damit sind die Eltem oder Erziehungsberechtigten des
Kindes gemeint.

AN T NIPAMLP 2718, Dibh A% A9° AHEMPA 90718, ho19®19°7 N 1-FAMI P 6ATT 7t Al 7Y,
nO<OA7 AR::

lhre Angaben werden vertraulich verwendet. Sie werden anonymisiert ausgewertet und fir wissenschaftliche Zwecke verwendet.
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1. Hovhh 272 O-ALhI® KPTL%? (nnm A Hrdpom £7%)

Welches ist die Muttersprache lhres Kindes? (Sprache, die das Kind am haufigsten spricht)

2. o-ALh9® hAk £7% HAAN'E?

Spricht Ihr Kind weitere Sprachen?

[ ae4a

Nein

[] aw:aege2: &

Ja, welche?:

3. A AT A@<g- ¥ TCavYOPH BCavy £ HHLAN OLA hak £rR:

Wird in lhrer Familie vorwiegend Deutsch/Schweizerdeutsch oder vorwiegend eine andere Sprache gesprochen?

[ 7ee 27 geovy og Ge a®n &F  =» 61 ik €54 18 R0
Ausschliesslich Deutsch oder Schweizerdeutsch =P  Weiter bei Frage 18

[0 entidts an ngcors g 6o a®n oF

Meistens Deutsch oder Schweizerdeutsch

GCP-FCE

Teils-teils

Meistens eine andere Sprache

]
[0 nHoten o nhan £
]

nAA 7R 7L

Ausschliesslich eine andere Sprache

weiter. Damit vervollstindigen Sie wichtige statistische Werte.

ATTeA A3 (8¢ £7% BCavy @ G0 RO &F T4-L HHA he'r
NPTF G0 b RKS 18. N4 NA PALT &7 Phh W PXGHFP 19°09° WADG he:

Falls in Ihrer Familie ausschliesslich Deutsch oder Schweizerdeutsch gesprochen wird, fahren Sie bitte bei Frage 18

4. A K NPP1FL £ 9On OAS FHLA?

Welche Sprache spricht die Mutter normalerweise mit dem Kind?

5. it AQ 928 27 OO A% LHLA?

Welche Sprache spricht der Yater normalerweise mit dem Kind?

6. €& £¥® TCavy /P ECavy NP4 Thge NTiave, FgvogoP:

Wie schitzen Sie Ihre eigenen Deutsch-/Schweizerdeutschkenntnisse ein?

e [0 sehnaz O] wer L]

Mutter nicht vorhanden gering

A0 ] aehra 1wt L]

Vater nicht vorhanden gering

ThnAL

mittel

TPANAL

mittel

L] z0% / nmom, s0

gut / sehr gut

L] &% / nmom, s0

gut/ sehr gut

0617138545 I



I_ 7. ®ALhP® IR PCaOYARH BCovY LCLA &S

Versteht Ihr Kind Deutsch/Schweizerdeutsch?

[
]
[
[

ARGNTY

Nein
AD 7 P4

Ja, ein wenig

AD Z(+F &CAA

Ja, ziemlich gut

AD NMOTY, KHPAD NMOTY, K(+-P

Ja, sehrgut

8. @ALhI® 7R PCavYORH BCovy LHLAN'AE

Spricht Ihr Kind Deutsch/Schweizerdeutsch?

]

O O O

ARANTY

Nein
AD U7 P4A: 14 10 PAT a0t "Auto”, "Hund", "Apfel" hld £HAA

Ja, ein wenig: einzelne Wérter wie zum Beispiel Auto, Hund, Apfel

AD L7 he: AT avteit AAOTF h® A0 "Ball spielen”, "ins Bett gehen" ea=

Ja, ziemlich gut: einfache Sé&tze wie zum Beispiel Ball spielen, ins Bett gehen

AD (OMOT: NHG WD A19° AAk NECoYARH LCovr NIAE L TAN AR

Ja, sehrgut: fliessend; das Kind kann sich auf Deutsch/Schweizerdeutsch miihelos ausdriicken.

9. hl ™%\ @-ALhI® BCooy/OPH BCavy hilAN BoLé:

Seitwann spricht Ihr Kind Deutsch/Schweizerdeutsch?

[
L
]
[

®7k CCoryARH CCavT REHLAT AP

Es spricht noch kein Deutsch/Schweizerdeutsch

P&, 10 APCh B4
Seit einigen Monaten

8GO PLa), AL Gavt AL

Seit ungeféhr einem Jahr

IOHEA Nl HEIPC Abch .t

Seit es sprechen kann

10. @-ALh had h7Le NLIE BCooy/ARH ECao? PoAA:

(nrt 0 @a%: nARE VRFT: AhaA @)
Wie haufig erzahltlhr Kind etwas auf Deutsch/Schweizerdeutsch? (zum Beispiel Eltern, anderen Kindern, Verwandten etc.)

[

N

[
L
[

PALTYT:
Nie

Acht:

Selten

h& KL WP

Manchmal

Atch b
Oft

8606138541 I
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11.@0-ALh° NLYL ECW'}/{I(E'" EC”D'}'F- ('h'f‘ﬁ"?' ,Grh'f‘h'9"§(ma "Wo ist der Ball?", "Was ist das?" enaneve)

StelltIhr Kind Fragen auf Deutsch/Schweizerdeutsch? (zum Beispiel: Wo ist der Ball?, Was ist das?)

[] ¢aa

Nie

Acht:

Selten

h& hL WP

Manchmal

Ach “1H
Oft

O O O

12. @-ALh9® JHP® HASN PAT NECI/APH BCaY LELAMIT L TPAONIOY &}

Kennt und verwendet lhr Kind folgende Woérter auf Deutsch/Schweizerdeutsch?

essen

[] ae4

Nein

L] e
Ja

schlafen

1 aes

Nein

L] »e

Ja

ziehen

O aes

Nein

L] a0

Ja

werfen

] aes

Nein

L] a0

Ja

trinken

[1 aes

Nein

L] »e

Ja

Jacke anziehen

[] ae4

Nein

L] e

Ja

|:| APt PAT @-ALL NI° HAAA NLAT ALhAAT AP:

Ich kann nicht einschatzen, welche Woérter mein Kind kennt.

schneiden

[ ae4

Nein

[] e
Ja
Velo/Fahrrad fahren

[ aes

Nein

[ #o
Ja

kochen

[ aes

Nein

[ we
Ja

schreiben

[] ae4

Nein

[ »e
Ja
rennen

[] aes

Nein

[] »o
Ja

telefonieren

[] ae4

Nein

[] we

Ja
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13. O-ALT9® 1H® HOOO: AhPFT NECTYAPH BCavy LCER‘&:

Verstehtlhr Kind folgende Fragen auf Deutsch/Schweizerdeutsch?

"Wo ist das Fenster?"

"Was ist dein Lieblingsessen?"

"Wie gross bist du?"

"Willst Du mitspielen?"

[
[

H

[
[

hL4

Nein

AD
Ja

a24

Nein

hD
Ja

AL4

Nein

hD
Ja

404

Nein

AD
Ja

[

n9°F ALhANT AP Al

Das kann ich nicht einschéatzen.

19t AONANT AP Al

Das kann ich nicht einschéatzen.

NPt ARNANT AP AT

Das kann ich nicht einschatzen.

NAP°F ARNANT AP AT

Das kann ich nicht einschéatzen.

14. @-ALhg® O ECao/APH BECov? HHLM Al haLTr: L +ANhI? LAD-TFT9? HAD+ akk had

h72£2 chl AaP:

Wie héaufig hatlhr Kind Kontakt zu deutsch-/schweizerdeutschprachigen Kindern in der Nachbarschaft, im Bekannten- oder Verwandtenkreis?

[ amt

Selten

[] 4790 &0 oo

Einmal wdchentlich

[ & aeer Qiten o

Mehrmals wdchentlich

[] moesre
Taglich

15. @-ALh® PO ECao/aPH ECoPT HHLM: AN hALT®F AHANhPT LA+ RPF HAD- %402E AT

hao h2L chl AAP:

Wie héufig hatlhr Kind Kontakt zu deutsch-/schweizerdeutschsprachigen Erwachsenen in der Nachbarschaft, im Bekannten- oder

Verwandtenkreis?

] amt

Selten

A7 A1 (977

Einmal wdchentlich

Mehrmals wdchentlich

aoGN\FP
Taglich

]
] an aoor Qe
]

ol
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|_ 16. @-ALhP NI ECOVYOEH ECovT HovohANS: §L LT, (OL S8 hAK e A, Ni-h?) AT _I
ha-0 h72e Shita

Wie hé&ufig schaut lhr Kind deutsch-/schweizerdeutschsprachige Fernsehsendungen (oder andere digitale Medien)?

[ eamrt:
Nie
[ 70 &0 ae
Einmal wochentlich
[ &0 aeer i om,

Mehrmals wéchentlich
] moaase
Téaglich
17. @-ALhP NI ECoYNPH EC0Y KOXPEF (RCEIT OL ATPIT) LLATEAE
Kennt Ihr Kind deutsch-/schweizerdeutschsprachige Geschichten (Lieder oder Reime)?

[] ae4a
Nein

[] 3 zozeer
1-3 Geschichten

] 5-10 szt
5 —10 Geschichten

[ asa. 10 whor goseet
Mehr als 10 Geschichten

18. @ALh® Al AP? Al Al 3% ECavYAPH BCav? HHLOA “Thhd (oD%, $O0-T §L Qe T hhy

ava\tE aORDE) LATE RS
Besucht lhr Kind zurzeit eine deutsch-/schweizerdeutschsprachige Einrichtung (Krippe/Kita, Tagesheim, Spielgruppe)?
[0 »o () ovan?; B et (wCeh. | a9°)
Ja Seit wann?: (Monat / Jahr)
Ug° WHL AL (NLF/NET)E PGAFR G2 I8¢ AR DL GL 2D 1B
Name der Kita/Krippe, Tagesfamilie, Spielgruppe:
e et e
AR ettt bbbttt aeae st ean
Adresse:
%6 0GP 109077 [] 180t
Anzahl Stunden pro Woche 1-3 Stunden
] 4-8aarr
4-8 Stunden
] 9-16 aazr
9-16 Stunden
] mes 16 aasr
Mehr als 16 Stunden
O neda
Nein

19. 110 oA 92 D-A-Lhd® e 1P FLAm- &2

Haben Sie sich jemals Sorgen um die Sprachentwicklung Ihres Kindes gemacht?

A AL4GA
I:l Ja I:I

Nein

ATELATIP AL b G A FRAN AT

Wenn Sie méchten kénnen Sie diese hier mitteilen.



B 1

20. AP avlZBh (ATt NHON G M 6C°: IFAMT £IR O-ALTI: PHUCT THE olit HPAhT)

Allgemeine Bemerkungen (z.B. zum Fragebogen, zu den Sprachkenntnissen des Kindes, zum Besuch einer Institution usw.):

THI® Pt NP7057T Nchd? h9° HoPARh® 4.CO18 021K

Mit dieser Unterschrift bestétige ich, den Fragebogen wahrheitsgetreu ausgefiillt zu haben.

0/ oot &~

Ort / Datum

X Y

Unterschrift
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