
ANKIETA DLA RODZICÓW UBIEGAJĄCYCH SIĘ O PRZYJĘCIE DZIECKA DO ŻŁOBKA / KLUBU
MALUCHA

Szanowni  Państwo,  w celu  jak najlepszego przyjęcia  Waszego dziecka  w żłobku i  stworzenia  mu opieki
odpowiadającej jego indywidualnym potrzebom, uprzejmie prosimy o wypełnienie poniższej ankiety.

Imię i nazwisko dziecka: ..........................................................................................................................
Data urodzenia: .............................
PESEL dziecka: ……………………………………………………………………………………….
Uczęszczało  wcześniej  do  żłobka,  przedszkola,  klubiku  (właściwe  podkreślić). W  jakim
okresie? .................................................................................................................................
Rodzeństwo (imię i wiek) : ...........................................................................................................................
Imiona i nazwiska Rodziców: ..................................................................................................................

 ..................................................................................................................
Adres zamieszkania: ................................................................................................................................
Adresy e-mail: ................................................... Telefony komórkowe: .................................................
                         ….............................................                ........................................................................

Czy dziecko jest szczepione zgodnie z kalendarzem szczepień? …...........................

Czy będą Państwo starali się o Gdański Bon Żłobkowy w najbliższym roku szkolnym / żłobkowym?
…......................................

1.  Proszę  uważnie  przeczytać  poniższą  tabelę  i  uzupełnić  ją,  zaznaczając  cechy  Państwa
Dziecka:

tak nie krótki opis
EMOCJE

nieśmiałe
lękliwe
płaczliwe
radosne
apatyczne
nadmiernie ruchliwe
uparte
gdy się złości: płacze
                        krzyczy
                        kopie, gryzie, bije, szczypie 

ZACHOWANIE
czy ma trudności w rozstawaniu się z rodzicami
czy bawi się samo
czy ma kontakt z innymi dziećmi? Jak często?
czy lubi się bawić z innymi dziećmi
czy współpracuje z innymi dziećmi
czy przeszkadza innym dzieciom
czy jest: aktywne, zainteresowane
               bierne
              nadruchliwe, niespokojne, ciągle się kręci
              posłuszne 
czy wymusza płaczem, złością
czy lubi gdy mu się czyta
czym się interesuje / lubi bawić?

SAMODZIELNOŚĆ
jedzenie: samodzielne
               wymaga pomocy
               wymaga namawiania
czy dziecko jest karmione piersią?



ubieranie: samodzielne
                 wymaga niewielkiej pomocy
                 nie potrafi się ubrać samo
toaleta: w pełni samodzielne
             zgłasza potrzebę, wymaga pomocy
             zdarza mu się zsiusiać
             wymaga pieluchy
smoczek: czy dziecko korzysta ze smoczka? (kiedy?)
zasypianie: w jaki sposó dziecko zasypia?

Ile razy dziennie śpi / jak długo?

2.  Proszę  dokończyć  poniższe  zdania  pierwszym  skojarzeniem  jakie  przyjdzie  Państwu  do
głowy:

Jeśli  moje dziecko obudzi się rano z temperaturą,  katarem, a ja nie  mam go z kim w tym dniu
zostawić…………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………..

Gdy nasze dziecko zepsuje zabawkę w domu…...……………………………………………………...
…………………………………………………………………………………………………………...

Gdy nasze dziecko uderzy kolegę/ koleżankę…………………………………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………...

Gdy nasze dziecko płacze (jak najlepiej je uspokoić?) …........................................................................
…..............................................................................................................................................................

3. Uwagi (w tym wszelkie alergie  oraz osoby upoważnione do odbioru – imię,  nazwisko, nr
i seria dowodu osobistego):
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………....

4. Adaptacja (przewidywany okres) .............................................................................................…

5. OPCJONALNIE – Czym zawodowo Państwo się zajmują?
…………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………

Oświadczam, że wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych zawartych w „Ankiecie dla Rodziców ubiegających się o 
przyjęcie dziecka do Żłobka” dla potrzeb niezbędnych do prowadzenia ewidencji, zgodnie z ust. Z dnia 29.08.1997 o ochronie danych 
osobowych (DZ. U. nr 133, poz. 833)

                                                                                              ……………………………………………

                                                                                               Podpisy Rodziców

Serdecznie dziękujemy za wypełnienie ankiety!


