
DOTAZNÍK O DIEŤATI

1. Základné informácie o dieťati:
Meno a priezvisko: Dátum narodenia:

Meno a priezvisko otca: Meno a priezvisko matky:

Telefonický kontakt: Telefonický kontakt:

2. Telesný vývoj a zdravotný stav dieťaťa:
Utrpelo dieťa vá́nejš uraz? ANO/ NIE

Ak áno, uveďte aký a kedy: ……………………………………………………………………

Má dieťa vrodenu alebo žskanu poruchu:

□ zraku

□ sluchu

□ reči

□ pohybového aparátu, uveďte ktorého: ……………………………………………………….

□ vnútorných orgánov, uveďte ktorých: ……………………………………………………….

□ nemá

Má dieťa zdravotné obmedzenia? (napr. alergie na potraviny, lieky, rastliny, zvieratá,

pohybové obmedzenia a pod.) ANO/ NIE

Ak áno, uveďte aké:……………………………………………………………………………

(Pri alergiách na potraviny je potrebné dolozit potvrdenie od lekára)



Ďakujeme Vám za vyplnenie dotazníka a tešíme sa na vzájomnú spoluprácu.

3. Sociálny vývoj a osobnosť dieťaťa
Ako oslovujete dieta doma? ………………………………………………………………….

Kolko členov má Vaša rodina? ……………………………………………………………….

Bývate v spoločnej domácnosti? ANO/ NIE

S kým dieta v súčasnosti trávi najviac času? ………………………………………………….

Navstevovalo Vase dieťa krúky alebo záujmové aktivity? ANO/ NIE

Ak áno, uveďte aké krúzky navštevovalo: ……………………………………………………

Pripravujete Vase dieťa na vstup do základnej skoly? ANO/ NIE

Akými povahovými vlastnosťami by ste op̌sali svoje dieťa?

□ pokojné □ prístupné □ priatelské

□ samotárske □ smutné □ plačlivé

□ hanblivé □ bojazlivé □ tvrdohlavé

□ impulzívne □ plné energie □ čulé

4. Komunikácia dieťaťa
V akom jazyku doma komunikujete?………………………………………………………

Ako sa dorozumieva Vase dieťa?

□ komunikuje slovne, primerane veku a je mu dobre rozumiet

□ komunikuje slovne a nie je mu dobre rozumiet

□ slovene komunikuje málo, pouzíva citoslovce a jednoduché vety

□ prevazuje neverbálna komunikácia

□ nekomunikuje

Navstevuje Vase dieťa logopéda? ANO/ NIE

Aké su Vase očakávania od Sukromnej základnej skoly SPEAK ACADEMY?

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………


