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Mühlenturm Zimmer: 234 Mobil:

Elternhaus / Erziehung / Umfeld / Prägung

Name der Eltern / Beruf  

Wann sind die Eltern
verstorben?

 

Geschwister (Name, Wohnort)  

Bestand zu Angehörigen eine
besondere Beziehung?

 

Heimatort  

Wann wurde das Elternhaus
verlassen?

Wie kann man sich das
Elternhaus vorstellen?

 

Gab es (Haus-)Tiere?  

Welche Lebensmittel wurden im
Elternhaus selbst hergestellt?

 

Welche Sprache oder Mundart
wurde im Elternhaus
gesprochen?

 

Welche Arbeiten musten von
den Kindern übernommen
werden?

 

Welche Traditionen wurden in
der Familie gepflegt?
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Elternhaus / Erziehung / Umfeld / Prägung

Welche Benimmregeln waren
vorherrschend?

 

Wie wurde für Erfolge in der
Schule oder im Haushalt
belohnt?

 

Welche
Sprichwörter/Witze/Geschichten/Anekdoten
wurden gern benutzt?

 

Wie und wo wurden die Freizeit /
die Ferien verbracht?

 

sonstiges  

 
Kindheit

Geschichten zur Geburt / Taufe?  

Besondere
Persönlichkeitseigenschaften
(z.B. introvertiert,
risikofreudig,...)

 

Gab es einen Spitznamen?  

Begabungen Kommentar

Auswahl

Vorlieben  

Auswahl

Was wurde gesammelt und
getauscht?
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Kindheit

Gab es eine Puppe oder ein
Kuscheltier, mit welchem
Namen?

 

Pflichten (Schule/Schulbildung,
Elternhaus)

 

Freiheiten (Was war erlaubt?)  

Was tat er/sie besonders gern?  

Verlusterfahrungen  

Hobbies / Engagement  

Sonstiges   Schwere Krankheiten?

 

 
Jugend

Berufswahl (Konnte der Beruf
frei gewählt werden?)

 

Wie waren die wirtschaftlichen
Verhältnisse

 

Pflichten (schulisch / beruflich)  

Pflichten (gegenüber
Geschwistern)

 

Pflichten (Im Haus und Garten?
Im elterlichen Betrieb?)
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Jugend

 

Freiheiten (Wofür schwärmte
er/sie?)

 

Wer war ihr / sein Idol?  

Soziale Umgebung   War sie / er in einem Verein?
War sie / er kirchlich engagiert?
Hatte sie / er Kontakt zu Verwandten, Freunden, Nachbarn?

 

Hobbies  

Wie erlebte sie / er das Thema
"Liebe"?

  Auf welchem religiösen oder pädagogischen Hintergrund konnte sie / er sich mit dem
Thema "Liebe, Erotik, Sexualität" auseinandersetzen?
Wie konnte sie / er sich darüber informieren?

 

Sonstiges   Schwere Krankheiten?

 

 
Erwachsenenalter

Berufstätigkeit   Welche Tätigkeit/en übte sie/er als Erwachsener aus?
Wo war die Arbeitsstelle?
Wie sind Sie zur Arbeit gekommen?

 

Partnerschaft   Verheiratet, verstorbene Partner?
Beschreibung des Menschentyps?
Aus welcher Lebenswelt kommt er?

 

Wann wurde geheiratet?

Kosenamen   Welche Kosenamen wurden gern benutzt?
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Erwachsenenalter

 

Kinder   Name, Geburtstag/Alter, Wohnort, falls verstorben - Wann?
Kosenamen

 

 

 

Wie gestaltete sie / er die
Beziehungen zu Freunden,
Verwandten, Nachbarn

 

 

Finanzielle Verhätnisse   Wie sahen ihre / seine finanziellen Verhältnisse aus?

 

Gesundheit   Wie stand es um ihre / seine Gesundheit?
Schlank oder füllig?

 

Freizeit und Beschäftigung   Wie wurde ihre / seine Freizeit gestaltet?
Was waren ihre / seine Hobbies?
Welche Themen interessierten?
Wann und wohin wurden Reisen unternommen?
Welche Medien waren interessant?

 

Religion / Politik   An wen oder was glaubte sie / er?
Was war ihr / ihm heilig?
Beten, religiöse Feste, Gottesdienste

 

Worauf legte sie / er besonders
wert?

  Kleidung, Körperpflege, Ordentlichkeit, Pünktlichkeit
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Erwachsenenalter

Wichtige persönliche Erlebnisse   Wovor hatte sie / er Angst?
Verlustängste, Verlust wichtiger Menschen, traumatische Kriegserlebnisse
Besonderer persönlicher Erfolg

 

Sonstiges   Schwere Krankheiten?

 

 
Aktuelle Situation

Wohnsituation vor Einzug   Konnte sie / er mit dem Ehepartner auch im Alter noch gemeinsam selbstständig leben?
War die Wohnung altersgemessen?
Konnte/n sie / er in einem Gefühl der Sicherheit leben?

 

Wie steht es um die persönliche
Gesundheit?

 

Einschränkungen beim Sehen /
Hören / sonstiges?

 

Gibt es schwere Erkrankungen?
Wie ist der Umgang mit den
Erkrankungen?

 

Wie steht / stand es um die
Gesundheit des Ehepartners?

  Schwere Erkrankungen?
Wurde die Pflege des Ehepartners übernommen?

 

Wie ist die finanzielle Situation
im Alter?

 

Welche Erbstücke sind von
besonderer Bedeutung?
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Aktuelle Situation

Wann wurde sie / er Witwe/r? Kommentar

Wann?

Wie sieht die soziale Umgebung
aus?

  Gibt es Kontakte zu Verwandten, Freunden, Nachbarn?
Gibt es die Möglichkeit, Hilfe zu bekommen?
Gibt es Menschen, die ihr / ihm Geborgenheit, Wohlbefinden, Liebe schenken?

 

Zufriedenheit   Was gibt ihr / im Zufreidenheit?
Auf welche Weise und von wem bekommt sie / er Anerkennung?
Was macht sie / ihn glücklich?

 

Verlusterfahrungen   Wie geht sie / er mit dem Gedanken an Krankheit, Leid und Tod um?
Wovor hat sie / er Angst?

 

Sonstiges  

 
Vorlieben und Abneigungen, Beschäftigung, Wahrnehmung

Beschäftigungen   Interessante Themen (Politik, Familie, Pominentengeschichten, Religion)
Betätigungen im Haushalt
Bewegung
Hobbies
Haustiere
Vereine und Gruppenaktivitäten / Gesellschaftsspiele

 

Essen und Trinken   Vorlieben für Morgens / Mittags / Abends / Nachts
Abneigungen?
Tischkultur

 

Lieblingskleidung   Einzelne Kleidungsstücke, Farben, Kleidungsstil, Schuhe, Handtaschen, Schmuck
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Vorlieben und Abneigungen, Beschäftigung, Wahrnehmung

Ruhe- und Schlafgewohnheiten   Zu welcher Zeit? Mittagsschlaf?
"Zu-Bett-Geh-Rituale"
(Licht anlassen, Fenster öffnen, Musik beim Einschlafen, Bettdecke unter die Füße
schlagen, Position, Tür geöffnet lassen, Lieblingsgetränke)

 

Aufstehen   Aufstehzeiten (Wann / Wie wecken? Steht sie / er von selbst auf?)
Besonderheiten beim Aufstehen?

 

Körperpflege   Wie wurde Körperpflege durchgeführt? (Waschen, Duschen/Baden, Häufigkeit?)
Besondere Vorlieben?
Hautlotion?
Zahnpflege? (Wie häufig? Prothese?)
Rasur / Haarpflege?

 

Wahrnehmung   Lieblingsmusik / -geräusche
Lieblingsdüfte
Rechts- oder Linkshänder?
Neigt sie/er eher zu Distanz oder Nähe? (Körperberührungen)
Welche Rolle spielt die Bewegung?

 

Sonstige Vorlieben und
Abneigungen

  Bestehen besondere Vorlieben oder Abneidungen, z.B. Rauchen?
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