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 Telefon-Bogen zur Anmeldung zur Familienberatung 
 

 

Name:__________________________________  Datum:_____________ Tel.Nr._________________ 
 

1. Wie sind Sie auf mich aufmerksam geworden? 

___________________________________________________________ 
2. Welches Anliegen führt Sie zu mir? Welche ‚Überschrift‘ würden Sie geben? 

___________________________________________________________ 
3. Welche Personen sind zu diesem Problem beteiligt oder ebenfalls belastet? 

___________________________________________________________ 
4. Leben diese Personen im gleichen Haushalt? 

___________________________________________________________ 
5. Haben Sie dafür in der Vergangenheit bereits Hilfe gesucht?  

Falls ja: Wann/Wo/Ergebnis?  

___________________________________________________________ 

___________________________________________________________ 

___________________________________________________________ 
6. Was wünschen/erwarten Sie sich von den Beratungsgesprächen mit mir? 

___________________________________________________________ 
7. Woran würden Sie es hinterher merken, wenn Ihre Wünsche/Erwartungen erfüllt 

sind? Was wäre dann anders? 

___________________________________________________________ 

___________________________________________________________ 

___________________________________________________________ 
8. Ich unterliege der Schweigepflicht, d.h. es erfährt von mir niemand ohne Ihr 

Einverständnis, dass Sie zu mir kommen. 
 

9. Das Erstgespräch dauert etwa … Minuten. Mein Honorar für das Erstgespräch 
beträgt … sfr. Jedes weitere Gespräch à 60 Minuten kostet … sfr. 

 

10. Mut sich Hilfe zu holen würden! Dies ist auf jeden Fall eine Ressource/Stärke! 
 

Terminvereinbarung: 
 

• Es wäre hilfreich, wenn diese Personen zum Erstgespräch kommen... (Dies anhand 

der ersten Vermutung (Hypothese) des Beraters / der Beraterin) „Denken Sie dies ist möglich?“ 

Personen:______________________________________________________ 

• Termin (Datum, Uhrzeit):  

___________________________________________________________ 
(Angelehnt an Lehrbuch der syst.Therapie und Beratung) 


