DOTAZNÍK DÍTĚTE K PŘIJETÍ K PŘEDŠKOLNÍMU VZDĚLÁVÁNÍ

do 1. Mateřské školy Karlovy Vary, Komenského 7, příspěvkové organizace

Registrační číslo:

Jméno a příjmení dítěte_________________________________ Rodné číslo ____________________
Datum narození __________________  Místo narození _____________________________________
Státní občanství_____________ Národnost _________________Zdravotní pojišťovna ____________ 
Trvalý pobyt________________________________________________________________________
Zdravotní postižení, alergie, podávání léků, snížená imunita, vyšší nemocnost, operace, úrazy, jiné obtíže _____________________________________________________________________________
Specifické stravování, vegetariánství, veganství, jiné uveďte ________________________________
Sourozenci: jméno a příjmení, datum narození, navštěvují MŠ nebo ZŠ (uveďte adresu, ročník, třídu) 

_____________________________________

_____________________________________
Požadovaná délka docházky (zakroužkujte): celodenní – jen dopoledne – povinné PŠD – 5 dní/měsíc – občas
Sociální aspekty docházky do MŠ (zakroužkujte správnou variantu či vypište slovně):
1. dítě žije v úplné/rozvedené rodině, pouze s otcem/matkou, v náhradní péči: pěstounské péči/DD/jiné ……………..
________________________________________________________________________________________________
2. docházelo dítě do mateřského centra ANO/NE, jiné MŠ ANO/NE (které?) nebo bylo soukromě hlídáno ANO/NE?

________________________________________________________________________________________________

3. mělo dítě při adaptaci problémy NE/ANO, čeho se týkaly?

________________________________________________________________________________________________

4. se kterými lidmi (kromě rodičů a sourozenců) žije dítě ve společné domácnosti (prarodiče, blízké osoby)? ………...
________________________________________________________________________________________________

5. jak často pečuje o dítě někdo jiný než rodiče, uveďte (chůva, prarodiče):
________________________________________________________________________________________________

6. dítě je fixováno více na matku/otce/oba rodiče, pobývá/nepobývá dítě mimo domov bez problémů, dítě reaguje na toto oslovení - napište:
________________________________________________________________________________________________

7. bude-li vyzvedávat dítě z MŠ někdo jiný je nutno vypsat formulář o pověření k zastupování zákonných zástupců v době jejich nepřítomnosti, jmenujte je:
________________________________________________________________________________________________
8. dítě MÁ/NEMÁ prostor, který samo udržuje v pořádku, je samostatné v oblékání ANO/NE (potřebuje pomoci se zipy, knoflíky, tkaničkami), v obouvání ANO/NE , při osobní hygieně si samo umyje ruce ANO/NE, použije samostatně kapesník, vysmrká se ANO/NE, dítě si řekne a použije samostatně/s pomocí záchod ANO/NE/pouze nočník, počurává se přes den ANO/NE, počurává se ve spánku ANO/NE, pokakává se přes den ANO/NE, pokakává se ve spánku ANO/NE, MÁ/NEMÁ problém používat toaletu mimo domov, nají se samostatně ANO/NE, používá lžíci ANO/NE, používá příbor ANO/NE, pije dosud z kojenecké lahve ANO/NE, pije samostatně z hrnku ANO/NE, zvládá/nezvládá kousat a polykat všechny potraviny, nemá v oblibě tato jídla/potraviny:
________________________________________________________________________________________________
9. dítě se vyjadřuje jednoslovně/krátkými úplnými větami/mluví nesrozumitelně/nemluví vůbec/je v péči logopeda
________________________________________________________________________________________________

10. dítě potřebuje ke hře vrstevníky/starší kamarády/dospělého/hraje si samo, jakou dobu si vydrží hrát samostatně ……………………………dítě si hraje nejraději s těmito hračkami:
________________________________________________________________________________

11. kde jste se o naší MŠ dozvěděli?

12. proč jste si naši MŠ vybrali?
13. co od naší MŠ očekáváte?

_______________________________________________________________________________________
14. informace pro rodiče: beru na vědomí, že 1. MŠ v žádném případě nepřijímá děti používající pouze pleny nebo plenkové kalhotky, nočník, dudlíky a kojenecké láhve! Prohlašuji, že jsem jako zákonný zástupce nezatajil žádné závažné a skutečné informace, které by mohly být podstatné při výchově a předškolním vzdělávání mého dítěte.

V Karlových Varech dne ………………………     Podpis zákonného zástupce ……………………………………….…
