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Wir stellen uns vor: 
(Bitte fügen Sie auch ein Foto von sich bei) 

 

 
 

 
Pflegeperson 1 

 
Pflegeperson 2 

 
Name 

  

 
Geburtsname 

  

 
Vornamen 

  

 
Geburtsdatum 

  

 
Geburtsort / Kreis 

  

 
Staatsangehörigkeit 

  

 
Konfession 

  

 
Familienstand 

  

 
Kinder / Alter / Wohnort 

  

erlernter Beruf / 
ausgeübter Beruf 

  

 
Anschrift 

  

 
Telefon privat / dienstlich 

  

 
E-Mail 

  

 
Mobil 

  

 
 
 
Wir stellen uns vor, für folgende Minderjährige die Vormundschaft zu übernehmen: 
 

 
 

 
Kind 1 

 
Kind 2 

 
Name 

  

 
Geburtsname 

  

 
Vornamen 

  

 
Geburtsdatum / Ort 
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Folgende Werte bestimmen unser Leben: 
 

 
 
 
 

 
 
Wie wichtig ist uns das Thema Religion / Glaube und wie gehen wir mit anderen 
Glaubensrichtungen um? 
 

 
 
 
 

 
 
Wir hatten bisher folgende Berührungspunkte mit Jugendämtern (positiv / negativ): 
 

 
 
 
 

 
 
Warum möchten wir Vormund/-in werden? 
 

 
 
 
 

 
 
Wie möchten wir die Rolle des Vormunds/der Vormundin ausfüllen, welche Haltung, welche 
Werte vertreten wir? 
 

 
 
 
 

 
 
Wovon profitiert der/die Minderjährige durch unsere Vormundschaft? Was können und 
wollen wir geben? 
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Was ist unser Mehrgewinn, wovon profitieren wir durch eine ehrenamtliche 
Vormundschaft? 
 

 
 
 
 

 
 
Wo sehen wir unsere besonderen Fähigkeiten / Belastbarkeit / Grenzen im Umgang mit 
einem/einer Minderjährigen? 
 

 
 
 
 

 
 
Mit welchen Veränderungen oder neuen Erfahrungen in unserem Leben rechnen wir durch 
das Ehrenamt? 
 

 
 
 
 

 
 
Wie gehen wir mit Wünschen des/der Minderjährigen um? 
 

 
 
 
 

 
 
Wie gehen wir mit Widerständen, schwierigen Themen im Umgang um? 
 

 
 
 
 

 
 
Möchten wir die leiblichen Eltern des Kindes/Jugendlichen persönlich kennenlernen? 
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Wie stellen wir uns eine mögliche Kooperation mit den leiblichen Eltern vor? 
 

 
 
 
 

 
 
In welchen Situationen würden wir uns Beratung / Supervision wünschen? 
 

 
 
 
 

 
 
Was wir sonst noch sagen wollen / was uns ausmacht! 
 

 
 
 
 

 
 
Zuständiges Jugendamt: 
 

 
Institution 

 

 
Ansprechpartner/-in 

 

 
Anschrift 

 

 
Telefon 

 

 
E-Mail 

 

 
 
Zuständiger Beratungsfachdienst: 
 

 
Institution 

 

 
Ansprechpartner/-in 

 

 
Anschrift 

 

 
Telefon 

 

 
E-Mail 
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Zuständiger Vormund/Ergänzungspfleger: 
 

 
Institution 

 

 
Ansprechpartner/-in 

 

 
Anschrift 

 

 
Telefon 

 

 
E-Mail 

 

 
 
Wichtige Hinweise: 
 
Uns ist bekannt, dass die Teilnahme an den vorbereitenden Schulungen durch die 
Fachstelle ehrenamtliche Vormundschaften zum Thema Vormundschaft verpflichtend ist, 
um als ehrenamtliche/-r Vormund/-in durch das zuständige Jugendamt vermittelt zu werden.  
Schulungsinhalte sind unter anderem rechtliche, pädagogische, psychologische und 
biographische Aspekte im Zusammenhang mit der Führung einer Vormundschaft. 
 
Wir verpflichten uns mit der Annahme unserer Bewerbung als ehrenamtliche Vormunde ein 
erweitertes Führungszeugnis gem. § 30a BZRG sowie eine Auskunft aus dem 
Vollstreckungsportal gem. § 882f Abs. 1 ZPO vorzulegen. https://www.vollstreckungsportal.de/ 
 
 
 
 
 
______________________________________________________________________________ 

Ort, Datum  Unterschrift Pflegeperson 1  Unterschrift Pflegeperson 2 
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