
 
 

 Intensiv Schreibberatung - Fragebogen 
 

Langjährige Erfahrung, kompetentes Fachwissen, ständige Weiterbildung   
und die praktische Arbeit  versetzt uns in die Lage Ihnen diesen Service zu bieten ! 

 
Oft werden wir gefragt.;, Welchen  Stift,  Füllfederhalter oder Schreibhilfen  benötigt mein Kind ?’’, Wie kann man ein 

Schriftbild verbessern? 
 

Dies ist jedoch nicht einfach zu beantworten, da jedes Kind eine individuelle Schreib- Stift- und Sitzhaltung hat.  
Wenn Sie jedoch vor der Intensiv Schreiberatung,  einige Punkte beobachten, können wir 

 zum Wohle des Kindes wesentlich besser beraten.  
 

BOGEN BITTE AUSDRUCKEN und in die Nähe des Arbeitsplatzes Ihres Kindes legen.  
Punkte notieren, wenn sich das Kind unbeobachtet fühlt !   

 
 

Mit wie vielen  Fingern greift Ihr Kind den Stift ? 
 

O   ein         O zwei      O drei     O vier       O mit der ganzen Hand  
 

Mit welchen Fingern umschließt Ihr Kind den Stift  ? 
 

O Daumen   O Zeigefinger   O Mittelfinger     O Ringfinger     O mit der ganzen Hand 
 

Wie ist der Schreibandruck des Kindes ? 
 

O   schwach        O  mittel          O  stark         O sehr stark  
 

Mit welchem Stift  schreibt Ihr Kind am liebsten ? 
 

O  Bleistift      O  Tintenroller      O Füllfederhalter  O anderer/welcher_______________   
 

Passt eine der drei Abbildungen zur Stifthaltung Ihres Kindes ? 
 

                                                       
 

 
 

Welche Stift muss Ihr Kind im Moment am meisten benutzen?  _______________________ 
 

   Auf  welcher Lineatur schreibt Ihr Kind im Moment? Deutsch ____________ Mathe___________ 
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