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Dieses 

Lebensbuch 

gehört: 


Es ist gemacht, weil DU wichtig bist.

Deine Lebensgeschichte ist wertvoll,

und es lohnt sich, sie zu erhalten.

Deine Geburt

Du bist geboren am: ............................ in ...............................................................................

in welchem Land: .......................................................................................................................

Du bist

○    in einem Krankenhaus geboren.




○    nicht in einem Krankenhaus geboren.

Bei deiner Geburt waren anwesend: ....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Der Name, der dir gegeben wurde: ......................................................................................

Der Name bedeutet: ................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Du bist durch .........................................................................................so genannt worden, weil

.......................................................................................................................................................

Deine Nationalität ist:..............................................................................................................

An dem Tag, als du geboren wurdest, ereignete sich:.....................................................

.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:.................................................................. am:..............................................

Wer bist Du?

Mein Name ist:..............................................

..........................................................................

Mein Geburtsdatum ist:.............................

Ich wurde in .................................................

geboren.

Meine Augenfarbe ist:...............................

Ich bin............................................cm groß

Ich wiege.................................................kg

Ich habe Schuhgröße................................

Menschen, die ich sehr gerne mag:

............................................................................................................................................................................................................................

Menschen, die ich nicht mag

............................................................................................................................................................................................................................

Ich mache am liebsten................................

...................................................................................................................................................

Ich bin verrückt nach................................

.........................................................................

Ich finde........................................................

...........................................................................................................................fürchterlich.

Meine Lieblingsmusik ist............................

...................................................................................................................................................

Tiere, die ich mag........................................

..........................................................................

Ich vermisse.................................................

..........................................................................................................................................

Ich kann gut.................................................

..........................................................................................................................................

Ich kann schlecht.........................................

..........................................................................................................................................

Mein Problem ist:........................................

.............................................................................................................................................................................................................................Ich will später..............................................

werden.

Das schönste Erlebnis in meinem Leben war:.............................................................................................................................................................................................................................................................................Das schlimmste Erlebnis war:.....................

....................................................................................................................................................................................................................................................................................

Wenn ich zaubern könnte, würde ich................................................................

......................................................................

Datum:

Deine Pflegefamilie

Dein Nachname ist:..................................................................................................................

Das ist auch der Nachname deiner/s:..................................................................................

Deine Mutter heißt:..................................................................................................................

Sie ist geboren am:........................................................in........................................................

Ihre Nationalität ist:...............................................................................................................

Beruf deiner Mutter:...............................................................................................................

Dein Vater heißt:......................................................................................................................

Er ist geboren am:.....................................................in.............................................................

Seine Nationalität ist:..............................................................................................................

Beruf deines Vaters:................................................................................................................

Deine Eltern haben sich in.........................................................................kennen gelernt.

Deine Eltern sind seit.................................................................miteinander verheiratet.

Du hast.................................Bruder/Brüder und ..........................................Schwester/n.

	Name:
	Geb. Datum:
	Wohnort:


Deine Herkunftsfamilie

Dein Nachname ist:..................................................................................................................

Das ist auch der Nachname deiner/s:..................................................................................

Deine Mutter heißt:..................................................................................................................

Sie ist geboren am:........................................................in........................................................

Ihre Nationalität ist:...............................................................................................................

Beruf deiner Mutter:...............................................................................................................

Dein Vater heißt:......................................................................................................................

Er ist geboren am:.....................................................in.............................................................

Seine Nationalität ist:..............................................................................................................

Beruf deines Vaters:................................................................................................................

Deine Eltern haben sich in.........................................................................kennen gelernt.

Deine Eltern sind seit.................................................................miteinander verheiratet.

Du hast.................................Bruder/Brüder und ..........................................Schwester/n.

	Name:
	Geb. Datum:
	Wohnort:

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


ausgefüllt durch:.....................................................................am:............................................

Als deine Mutter mit dir schwanger war

Du wurdest ungefähr am........................................................................................erwartet.

Du wurdest geboren am..........................................................................................................

Besonderheiten während der Schwangerschaft:

..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Besonderheiten bei deiner Geburt:

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:.......................................................am:.........................................................

Die Familie deiner Pflegemutter

Dein Opa heißt:..........................................................................................................................

Er ist:...........................................................................................................................................

Deine Oma heißt:.......................................................................................................................

Sie ist:.........................................................................................................................................

Dein Opa und deine Oma haben...............................................................................Kinder.

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

ausgefüllt durch:..............................................................................am:..................................

Die Familie deines Pflegevaters

Dein Opa heißt:..........................................................................................................................

Er ist:...........................................................................................................................................

Deine Oma heißt:.......................................................................................................................

Sie ist:..........................................................................................................................................

Dein Opa und deine Oma haben................................................................................Kinder.

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

ausgefüllt durch:...............................................................................am:..................................

Die Familie deiner Mutter

Dein Opa heißt:..........................................................................................................................

Er ist:...........................................................................................................................................

Deine Oma heißt:.......................................................................................................................

Sie ist:.........................................................................................................................................

Dein Opa und deine Oma haben...............................................................................Kinder.

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

ausgefüllt durch:..............................................................................am:..................................

Die Familie deines Vaters

Dein Opa heißt:..........................................................................................................................

Er ist:...........................................................................................................................................

Deine Oma heißt:.......................................................................................................................

Sie ist:..........................................................................................................................................

Dein Opa und deine Oma haben................................................................................Kinder.

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Tante................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

Onkel.................................................wohnt in.......................................ist...............Jahre alt

ausgefüllt durch:...............................................................................am:..................................

Dein erstes Lebensjahr

Bei deiner Geburt warst du........................................................................Gramm schwer.

Du warst.......................................................................................................Zentimeter lang.

Besonderheiten in deinem ersten Lebensjahr:

...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Als du ein Jahr alt warst, konntest du:

...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch: ............................................................................am:....................................

Als Du ___Jahre alt warst

ausgefüllt durch: ............................................................................am:....................................

Dein Stammbaum







Deine leiblichen Eltern trennen sich

Deine Eltern haben sich ........................................................................................getrennt.

Du warst ..................................................................................................................Jahre alt.

Nachdem sie sich getrennt haben, hatte deine Mutter einen/keinen anderen Partner.

Name des neuen Partners:......................................................................................................

Deine Mutter hat ................................Kinder.

Name und Vorname


Alter



wohnt in

____________________

____



_____________

____________________

____



_____________

____________________

____



_____________

Nachdem sie sich getrennt haben, hatte dein Vater eine/keine andere Partnerin.

Name der neuen Partnerin:......................................................................................................

Dein Vater hat ................................Kinder.

Name und Vorname


Alter



wohnt in

____________________

____



_____________

____________________

____



_____________

____________________

____



_____________

ausgefüllt durch:..............................................................am:...................................................

Weg von zu Hause

Die Entscheidung, dass du woanders wohnen solltest, wurde getroffen am ……………………………………….. von: ..................................................................................................................................................................................................................................

Du bist zu/nach …………………………………………………………….. gezogen

Wer nicht damit einverstanden war: .................................................................................................................
.................................................................................................................

Wer damit einverstanden war: .................................................................................................................
................................................................................................................. 
Der Grund, warum du woanders wohnen solltest war: 

..................................................................................................................................................................................................................................

In der Zeit hat dir geholfen: .................................................................................................................
.................................................................................................................
ausgefüllt durch: ................................................ am:.........................
Orte, an denen du gewohnt hast

Du bist umgezogen.

Du wohntest von ......................bis .....................in..................................................................

Die Adresse war: ......................................................................................................................

Dort wohnten noch:...................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Du wohntest von ......................bis .....................in..................................................................

Die Adresse war: ......................................................................................................................

Dort wohnten noch:...................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Du wohntest von ......................bis .....................in..................................................................

Die Adresse war: ......................................................................................................................

Dort wohnten noch:...................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Du wohntest von ......................bis .....................in..................................................................

Die Adresse war: ......................................................................................................................

Dort wohnten noch:...................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:..................................................................am:...............................................

Kindergärten die du besucht hast

Du warst zuerst im .........................................................................................Kindergarten.

Adresse:......................................................................................................................................

Du warst in der ...........................................................................................................Gruppe. 

bei Frau............................................und Frau ..........................................................................

Kindergärten in denen du noch gewesen bist:

Von .........................bis ......................... warst du im ...............................................................

Adresse: .....................................................................................................................................

Du warst in der ...........................................................................................................Gruppe. 

bei Frau............................................und Frau ..........................................................................

Von .........................bis ......................... warst du im ...............................................................

Adresse: .....................................................................................................................................

Du warst in der ...........................................................................................................Gruppe. 

bei Frau............................................und Frau ..........................................................................

Von .........................bis ......................... warst du im ...............................................................

Adresse: .....................................................................................................................................

Du warst in der ...........................................................................................................Gruppe. 

bei Frau............................................und Frau ..........................................................................

ausgefüllt durch:............................................................................am:.....................................

Schulen die du besucht hast

Du warst zuerst auf der ...........................................................................................Schule.

Adresse:......................................................................................................................................

Du warst in der Klasse von Frau/Herrn .............................................................................

Schulen in denen du noch gewesen bist:

Von .........................bis ......................... warst du in der ........................................................

Die Adresse der Schule: ........................................................................................................

Du warst in der Klasse von Frau/Herrn .............................................................................

Von .........................bis ......................... warst du in der ........................................................

Die Adresse der Schule: ........................................................................................................

Du warst in der Klasse von Frau/Herrn .............................................................................

Von .........................bis ......................... warst du in der ........................................................

Die Adresse der Schule: ........................................................................................................

Du warst in der Klasse von Frau/Herrn .............................................................................

ausgefüllt durch:......................................................................am:.........................................

Du wirst irgendwo anders wohnen

Die Entscheidung, dass du irgendwo anders wohnen wirst, wurde durch ...................

.......................................................................................................................................................

getroffen.

Du warst damals ......................................Jahre alt.

Du gingst nach ...........................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Du hast dort gewohnt, weil ....................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Wer damit einverstanden war: ..............................................................................................

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Wer nicht damit einverstanden war: ...................................................................................

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch: ............................................................................am:....................................

Dein Kinderheim

Von ....................bis.................wohntest du im Kinderheim .................................................

.......................................................................................................................................................

Der Name der Gruppe war:.....................................................................................................

In deiner Gruppe wohnten noch andere Kinder.

Ihre Namen waren:...................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Der Name der Leitung war:.....................................................................................................

Wichtige Personen für dich waren:.......................................................................................

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Du hast deinen Lebensort gewechselt, weil .......................................................................

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch: ...........................................................................am: ...................................

Als du ankamst

Ich bin am ............................................in meiner Gruppe angekommen.

Dass ich hier wohne, wurde durch ................................................................beschlossen.

Ich wurde von ........................................................................................................gebracht.

Am ersten Tag habe ich mit ............................................................................gesprochen.

Sie haben mir erzählt, dass ...................................................................................................

.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Ich wurde von .........................................................................................herumgeführt

Mein Zimmer hat mit ...........................................................................gezeigt.

Datum: 

Dein erster Tag in deiner Pflegefamilie

Am ..............................kamst du bei uns in ........................................................................an.

Wir kannten uns damals von ..................................................................................................

Von dem Kennenlernen weiß ich noch ...................................................................................

.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Unsere Adresse ist:..................................................................................................................

Unsere Telefonnummer lautet: .............................................................................................

Du wurdest geholt/gebracht durch :..............................................................................................

Dies sind die Namen der anderen Familienmitglieder:

______________________


___________________________

______________________


___________________________

______________________


___________________________

Du schliefst im Zimmer .........................................................................................................

Vom ersten Tag weiß ich noch, dass :...................................................................................

.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:....................................................................am:.............................................

Dein Vormund

Am ...................................wurdest du unter die Aufsicht eines Vormundes gestellt.

Dieser Beschluss wurde vom Familienrichter in ...............................................gefasst.

Der Familienrichter bekam den Rat von .............................................................................

aus ................................................................................................................................................

Der Familienrichter stellte dich unter die Aufsicht, weil .............................................

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Dem Beschluss stimmte zu: ...................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Gegen den Beschluss war: ......................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Dein Vormund war/ist .............................................................................................................

er/sie arbeitet bei ...................................................................................................................

in ...................................................................................................................................................

ausgefüllt durch: ...........................................................................am:.....................................

Dein Name wurde geändert

Als du geboren worden bist, war dein Name .....................................................................

Am .............................wurde dein Name geändert.

Du heißt jetzt ............................................................................................................................

Dein Name wurde durch ........................................................................................geändert.

Dein Name wurde geändert, weil ..........................................................................................

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Dein Name bedeutet ................................................................................................................

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

aus gefüllt durch: .............................................................................am:..................................

Adressen von wichtigen Menschen

Name:.......................................................................................Geburtstag am:........................

Straße:.........................................................................................................................................

Postleitzahl und Wohnort:.......................................................................................................

Telefon:........................................................................................................................................

Name:.......................................................................................Geburtstag am:........................

Straße:.........................................................................................................................................

Postleitzahl und Wohnort:.......................................................................................................

Telefon:........................................................................................................................................

Name:.......................................................................................Geburtstag am:........................

Straße:.........................................................................................................................................

Postleitzahl und Wohnort:.......................................................................................................

Telefon:........................................................................................................................................

Name:.......................................................................................Geburtstag am:........................

Straße:.........................................................................................................................................

Postleitzahl und Wohnort:.......................................................................................................

Telefon:........................................................................................................................................

Name:.......................................................................................Geburtstag am:........................

Straße:.........................................................................................................................................

Postleitzahl und Wohnort:.......................................................................................................

Telefon:........................................................................................................................................

ausgefüllt durch:................................................................................am..................................

Deine Schule/Dein Beruf

Meine Schule ist:.......................................................................................................................

Es ist eine Schule für:................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Meine Fächer sind:....................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Ich erhalte Unterricht von:....................................................................................................

.......................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Das schönste Fach für mich ist:............................................................................................

Das schlimmste Fach für mich ist:........................................................................................

Das schwierigste Fach für mich ist:.....................................................................................

Der Beruf, den ich erlernen möchte, ist:............................................................................

Die Abschlüsse, die ich dafür brauche, sind:.....................................................................

.......................................................................................................................................................

Um diesen Beruf ausüben zu können, muss ich noch Folgendes lernen:

.....................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Ich würde diesen Beruf am liebsten bei/in .......................................................................

.......................................................................................................................................ausüben.

Datum:.............................................

Wichtige Entscheidungen

Ein wichtiger Moment in deinem Leben war die Entscheidung, dass ...........................

.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Du fandest, dass .......................................................................................................................

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Deine Mutter fand, dass..........................................................................................................

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Dein Vater fand, dass...............................................................................................................

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Ausgefüllt durch:..................................................................................am:..............................

Deine Gesundheit

Du bist am.............................................gegen.............................................geimpft worden.

Du bist am.............................................gegen.............................................geimpft worden.

Du bist am.............................................gegen.............................................geimpft worden.

Du bist am.............................................gegen.............................................geimpft worden.

Du bist am.............................................gegen.............................................geimpft worden.

Du trägst eine/keine Brille.

Brillenstärke:.................................links:.............................................rechts:.........................

Andere Hilfsmittel: .................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Du bist allergisch gegen: ........................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Du hast eine/keine Diätvorschrift:........................................................................................

.......................................................................................................................................................

In der Familie deiner Mutter kommt es vor, dass jemand die Krankheit ..................

................................................................................................................................................hat.

Menschen, die diese Krankheit (gehabt) haben, sind.......................................................

.......................................................................................................................................................

In der Familie deines Vaters kommt es vor, dass jemand die Krankheit ..................

................................................................................................................................................hat.

Menschen, die diese Krankheit (gehabt) haben, sind.......................................................

.......................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:...................................................................................am:..............................

Wie fühlst du dich heute?

Auf dieser Seite stehen viele Gefühle.

Umkreise die Gefühle mit GRÜN, die du oft hast.

Mit BLAU umkreist du die Gefühle, die du manchmal hat.

Die Gefühle, die du nicht kennst, umkreist du nicht.

Kennst du ein Gefühl, das nicht dabei ist, dann schreibe es auf die Linien.

unsicher
cool
zornig

______________fröhlich
traurig
stark

anerkannt
wertvoll
wertlos
zufrieden
______________unzufrieden

nervös
________hoffnungslos
hoffnungsvoll
unverstanden
ausgeschlossen
eingeschlossen
__________schuldig
krank

müde

verliebt
verrückt
verlegen

überdreht
___________ängstlich

betäubt
missbraucht
_________________
dumm

geliebt
schön
allein

eifersüchtig
___________sicher
entspannt
angespannt
wütend
beengt___________________
verletzt
ruhig
akzeptiert
enttäuscht
______________unglücklich

betrogen
aufgeregt
__________________abgewiesen__________________

Datum:....................................................

Deine Freizeit/Deine Hobbys

In meiner Freizeit mache ich am liebsten:.........................................................................

.......................................................................................................................................................

Meine Hobbys sind:...................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Was tust du in deiner Freizeit? Schreibe ein O, wenn du etwas oft machst und ein M wenn du etwas manchmal machst. 

Willst du etwas lernen, schreibe ein L dazu. Gibt es Dinge, die nicht dabei sind?

Schreibe sie in die leeren Fächer.


allein sein
fernsehen


Hausaufgaben machen
ausgehen


zusammen sein
_________________


rauchen
musizieren

Musik hören
lesen

zu spät kommen
schwimmen

gewinnen
verlieren

Meckern
basteln

sonnenbaden
sich schick machen

Mofa/Moped fahren
abwaschen

Video sehen
Computer spielen

tanzen
einkaufen

miteinander schlafen
Spiele spielen

skaten
rumhängen

Sport treiben
Karten spielen

Zimmer aufräumen
Zeit vergessen

in einen Verein gehen
kochen

mit Freunden zusammen sein
Theater spielen

flirten
Rad fahren


________________
_____________

Mein Traumurlaub ist...............................................................................................................

Mein Taschengeld beträgt......................................................................................................

Datum:............................................

Wer gehört zu Dir?

Es gibt viele Menschen, die du kennst. Familie, Freunde, Freundinnen oder Menschen aus der Schule, vom Sport oder Hobby. Erzieher, Nachbarn oder Jugendliche aus der Gruppe gehören auch dazu.

Schreibe sie hier alle auf:

.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Schreibe ihre Namen in die Kreise und gebe jedem einen Platz. Du bist das ICH im Mittelpunkt. Menschen, die am engsten zu dir gehören, schreibst du in den Kreis, der am dichtesten um dein ICH ist. Menschen, die du zwar kennst, aber die dir nicht sonderlich nahe stehen, schreibst du in einen der anderen Kreise.


Datum:............................

Wünsche für Deine Zukunft

Menschen, die für dich wichtig sind, können hier besondere Wünsche für dich aufschreiben:

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Geschichten über Deine Familie

.............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Deine Familie

Meine Familie besteht aus .....................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Mein „Zuhause“ ist in................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Die Adresse lautet ...................................................................................................................

.......................................................................................................................................................

Die Telefonnummer lautet .....................................................................................................

Ich gehe ................................................................................................................nach Hause

Ich rufe am .................................................................................................meine Mutter an

Ich rufe am ..................................................................................................meinen Vater an

Dinge, die zu Hause gut gehen, sind ....................................................................................

.......................................................................................................................................................

Dinge, die sich zu Hause ändern müssen, sind ...................................................................

.......................................................................................................................................................

Menschen, die für meine Mutter da sind, heißen .............................................................

.......................................................................................................................................................

Menschen, die für meinen Vater da sind, heißen ..............................................................

.......................................................................................................................................................

Sie helfen meiner Mutter beim ............................................................................................

.......................................................................................................................................................

Sie helfen meinem Vater beim ..............................................................................................

.......................................................................................................................................................

Sie helfen meiner Mutter, indem sie ..................................................................................

.......................................................................................................................................................

Sie helfen meinem Vater, indem sie ....................................................................................

.......................................................................................................................................................

Datum:...................................

Deine Schlafgewohnheiten

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Ausgefüllt durch:........................................................................am:........................................

Deine Essgewohnheiten

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:........................................................................am:.........................................

Was Du gerne in Deiner Freizeit machst

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt Durch: ...........................................................................................am:....................

Dein Glaube

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:................................................................................am:.................................

Deine Tiere

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:...................................................................................am:..............................

Wichtige Menschen in Deinem Leben

Der Baum bist du. 

Die Namen auf den Blättern sind Menschen, die zu dir gehören

ausgefüllt durch:..................................................................................am:...............................

Deine Freunde und Freundinnen

ausgefüllt durch:..............................................................................................am:...................

Ein Tag aus Deinem Leben

............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:.........................................................................................am:........................

Geschichten, die andere über Dich erzählen

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:......................................................................................am:...........................

Tolle Ereignisse aus Deinem Leben

........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Ausgefüllt durch:...........................................................................................am:.....................

Nicht so schöne Ereignisse aus Deinem Leben

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

ausgefüllt durch:..................................................................................................am:...............

Menschen, die nicht mehr leben

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Klebe hier ein Foto von dir ein, was du schön findest








ICH








