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Fragebogen „Aufnahme Fachmitglieder SAB“ 

 

Liebe Astrologin, lieber Astrologe 

Sie haben sich um die Aufnahme als Fachmitglied beworben. Wir möchten Sie daher bitten, die 

nachfolgenden Fragen zu beantworten, damit der Vorstand Sie einordnen kann. Beantworten Sie 

wenn möglich alle Fragen. Sie helfen uns Ihren astrologischen «Status» klarer erkennen zu 

können. Alle Angaben werden ausschliesslich für das Aufnahmeverfahren gesichtet und werden 

vom Vorstand selbstverständlich vertraulich behandelt. Falls Sie einen Eintrag in den 

Mitgliederverzeichnissen auf der WebSite des SAB wünschen, bitte wir Sie um entsprechende 

Angaben (extra Blatt oder per Mail) – alles weitere dazu siehe unter www.astrologenbund.ch! Wir 

danken Ihnen für Ihre Angaben und werden Sie nach der nächsten Vorstandssitzung orientieren.  

Freundliche Grüsse 

Sekretariat SAB 

 

Ihre Personalien 

 

Name/Vorname  

Adresse, PLZ / Ort  

Tel. / Fax / Mobile  

Jahrgang  

(Geburtsdaten freiwillig) 

 

eMail (falls vorhanden)  

WebSite (falls vorhanden)  

Sind Sie Mitglied in einem  

astrologischen Verband? 

Wenn ja – in welchem?  

 

 

Fragen zu Ihrem beruflichen Hintergrund (nicht astrologisch) 

 

Was ist Ihr beruflicher Hintergrund? – Ausbildung und aktuelle Tätigkeit. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fragen zur astrologischen Ausbildung und Weiterbildung (Ihre Ausbildungsstätte ist im SAB 

akkreditiert? – dann legen Sie bitte die Abschlussnachweise bei und fahren mit Frage 3 weiter)  

1) Wo, wie und wie lange haben Sie sich «Astrologie» angeeignet? 

 

 

 

 

 

 

 

 

2) Haben Sie ein Zertifikat/Diplom oder andere Nachweise betreffend Astrologieausbildung? 

a) Wenn ja – Welche?  

(bitte Kopien beilegen) 

 

Wenn nein – Gründe? 
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b) Benennen Sie den Umfang 

(in Stunden), die Inhalte (in 

Themen) Ihrer Ausbildung! 

(oder entsprechende Nach-

weise beilegen)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3) Wer waren/sind Ihre Lehrer/wichtigsten Bezugspersonen? – Ausbildung/Literatur/Weiterbildung 

 

 

 

 

 

 

4) Ihre astrologischen Weiterbildungen? – absolviert, aktuell, geplant! 

 

 

 

 

 

 

5) Was halten Sie von Supervision? Wie überprüfen Sie die Qualität Ihrer astrologischen Tätigkeit? 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fragen zur astrologischen Tätigkeit 

 

1) Worin besteht Ihre astrologische Tätigkeit? (Beratung, Therapie, Schreiben, Schulung, 

Supervision, Vorträge, Forschung etc.) Haben Sie eigene Prospekte etc.? – bitte beilegen! 

 

 

 

 

 

 

 

 

a) Wieviel Stunden wöchentlich - 

durchschnittlich?  

 

 

 

b) Welchen Einkommensanteil deckt diese 

ab? – 100% = Maximum 

 

 

 

2) Mit welchen astrologischen Gebieten oder Techniken beschäftigen Sie sich hauptsächlich? 
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3) Welche Leitgedanken begleiten Sie in Ihrer astrologischen Tätigkeit? 

 

 

 

 

 

 

4) Welche astrologischen Gebiete/Techniken würden Sie noch interessieren? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fragen zur Mitgliedschaft 

 

1) Welche persönlichen Ziele verfolgen Sie mit einer Fachmitgliedschaft im SAB? 

 

 

 

 

 

2) Wo könnte sich Ihrer Ansicht nach der SAB vermehrt einsetzen? 

 

 

 

 

 

3) Hätten Sie an den SAB-Statuten oder am SAB-Kodex eine konstruktive Kritik anzubringen? 

Welche wären das? 

 

 

 

 

 

 

 

Verschiedenes 

 

Referenzen (fakultativ) 

 

 

 

 

Bemerkungen 

 

 

 

 

Liste Ihrer Beilagen 

 

 

 

 

Datum und Unterschrift 

 

 

 

 


