
 

 

 

Die Fachstelle Frühe Förderung ist eine Kooperation der Stadt Winterthur und dem Amt für Jugend und Berufsberatung.  

 
 
 
 

 

 
 
 
Ermässigung der Spielgruppenkosten 
 
Liebe Eltern  
Damit Ihr Kind von der Spielgruppe profitieren kann, ist es sinnvoll, wenn es die Spielgruppe 
zweimal pro Woche besucht. Sollte der Elternbeitrag für Ihr Budget eine zu grosse Belastung 
sein, gibt es folgende finanzielle Unterstützungsmöglichkeiten: 
 

 Sie werden bereits vom Sozialamt unterstützt? Das Sozialamt übernimmt die Kosten 

für zwei Spielgruppenbesuche pro Woche. Geben Sie der Spielgruppenleiterin den Na-

men und die Telefonnummer Ihres Sozialarbeiters / Ihrer Sozialarbeiterin an. Teilen 

Sie dort vor Beginn der Spielgruppe mit, dass Ihr Kind die Spielgruppe besucht und 

geben Sie eine Kopie des Anmeldeformulars ab. 

 

 Eine weitere Möglichkeit ist die Fachstelle Frühe Förderung. Die Fachstelle kann eben-

falls eine Reduktion der Kosten durch Stiftungsbeiträge ermöglichen. Allerdings müs-

sen dafür bestimmte Voraussetzungen erfüllt sein. Falls Ihr steuerbares Einkom-

men (aus der definitiven Schlussrechnung) bis höchstens CHF 49‘200.- beträgt oder 

Ihre jährliche Quellensteuer (beider Partner zusammen) höchstens CHF 3‘236.- be-

trägt, füllen Sie bitte das Formular auf der Rückseite aus. Wenn Sie beim Ausfüllen des 

Fragebogens Hilfe brauchen, kann Ihnen die Spielgruppenleiterin helfen! 

 
Bitte nehmen Sie bei Fragen mit der Spielgruppenleiterin Kontakt auf. Ihre finanzielle Situation 
soll kein Hinderungsgrund sein, um eine Spielgruppe besuchen zu können! 
 
 
Freundliche Grüsse 
 
 
 
Marina Summerauer Luljeta Krasniqi 
Koordinatorin Fachstelle Frühe Förderung   Aufsuchende Sozialarbeiterin 
 
 
 
 
 
 
 

Fachstelle Frühe Förderung 

St. Gallerstrasse 42 
8400 Winterthur 

Telefon 052 266 90 72 / 82 
Mail: fruehefoerderung@win.ch 

www.fruehefoerderung-winterthur.ch 
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Name / Vorname des Kindes _______________________________________________ 

Deutschsprachkenntnisse  
 
Mein Kind spricht nur seine Mutterspra-
che___________ 
 
Mein Kind versteht, wenn ihm etwas auf Deutsch 
gesagt wird. 
 
Mein Kind kann Wünsche auf Deutsch äussern. 
 
Mein Kind kann zu verschiedenen Themen auf 
Deutsch erzählen. 

 
       
   
      
 
 
     
 
      

Psychosoziale Indikation  

 
Wie oft besuchen Sie mit Ihrem Kind eine andere 
Familie?  
 
 
Wie oft spielt Ihr Kind mit anderen Kindern bei Ihnen 
zu Hause? 
 
 
Wie viele Kinderbücher besitzt Ihr Kind? 
 
 
Wie oft bastelt Ihr Kind zu Hause? 
 
 
Wie oft liest ein erwachsenes Familienmitglied Ihrem 
Kind Geschichten vor? 
 
 
Spielt ein erwachsenes Familienmitglied (Eltern, 
Grosseltern, Tante, Onkel usw.) Brettspiele oder 
Puzzles mit Ihrem Kind?  
 
 
Wie oft macht ein erwachsenes Familienmitglied (El-
tern, Grosseltern, Tanten, Onkel usw.) einen Ausflug 
mit Ihrem Kind? (Zoobesuch, Schwimmbad, Tier-
park usw.) 

 
         Nie        1x pro Monat 

                       
 
 
         Nie        1x pro Woche 

                       
 
 
     Keines                1-3 

                       

 
          
         Nie         1x pro Woche 

                                              
      
       
       Nie         1x pro Woche               

                                              

 
      Nie          1x pro Woche                
                                               
 

 
         Nie        alle 3 Monate                 
                                              

 
 1x pro Woche    2-3x pro Woche 
                         
 
 
   2-3x pro Woche       täglich 

                         
 
 
    4-10               mehr als 10 

                         
 
    
 2-3x pro Woche     täglich 
                         
 
 
2-3x pro Woche     täglich 

                          
 
 
   2-3x pro Woche     täglich 

                        
 
 
 
alle 2 Monate    monatlich & mehr 

                         

 
Mit ihrer Unterschrift bestätigt die Familie die Richtigkeit der gemachten Angaben. 
 
Ort/Datum ___________________               Unterschrift Eltern _________________________ 

  
 


