WYWIAD INFORMACYJNY O DZIECKU
Drodzy Rodzice!

Cieszymy sig, ze chcecie Panstwo powierzy¢ nam opieke nad Waszym dzieckiem. Abysmy mogli
dobrze je poznal, prosimy o wypelnienie ponizszego formularza. Pozwoli to nam lepiej
zrozumie¢ indywidualne potrzeby i preferencje Waszego dziecka, co bedzie kluczowe dla
zapewnienia mu komfortu oraz warunkow do wszechstronnego rozwoju. Prosimy o przekazanie
wszelkich informacji, ktore wedtug Was sq istotne. Jesli w formularzu nie ma odpowiedniego
miejsca na wazne Waszym zdaniem informacje, zachgcamy do napisania swoich uwag na korncu
formularza. Jestesmy otwarci na wszelkie sugestie i chetnie wystuchamy Waszych potrzeb.

Dzigkujemy za zaufanie oraz za poswiecony czas na wypetnienie formularza.
7 powazaniem — dyrektor Ztobka i jego personel

DANE PODSTAWOWE:
e Imiginazwisko dziecka: ..........cooiiiiiiiii
o Data Urodzenia:. .. .....ouueit i
e Numertelefonu do Mamy:..... ..o
o Numertelefonu do taty:. .. ...
INFORMACJE O DZIECKU:

1. Jakie czynnosci, zabawy lub aktywnos$ci sprawiajg dziecku najwicksza przyjemno$¢?

5. Co najczegsciej uspokaja dziecko w trudnych momentach? (np. smoczek, przytulenie,
zabawka, piosenka)

6. Czy dziecko ma zdiagnozowane alergie (pokarmowe, kontaktowe, wziewne)? Jesli
tak, jakie?



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Czy dziecko ma szczegdlne potrzeby zdrowotne, rozwojowe lub dietetyczne?

W jaki sposéb dziecko zazwyczaj komunikuje swoje potrzeby (np. gtdéd, zmgczenie,
bol)?

Czy dziecko posiada ustalone rytuaty dnia (np. pory drzemek, positkéw,
przyzwyczajenia)?

Jak wyglada proces zasypiania dziecka? (czy potrzebuje ciszy, obecnos$ci opiekuna,
ukochanej zabawki itp.)

Jakie sg Panstwa oczekiwania oraz ewentualne obawy zwigzane z pobytem dziecka w
ztobku?

Prosimy o podanie wszelkich innych informacji, ktore mogg by¢ istotne dla
zapewnienia odpowiedniej opieki nad dzieckiem:



OSOBY PELNOLETNIE UPOWAZNIONE DO ODBIORU DZIECKA:

1. Imig1nazwisko:.......ooiiiiiii 175 S
2. ImiginazwisKO: ...t tel o
3. Imie 1 nazwisko:.....c.coviiiii e telin

Bierzemy na siebie pelng odpowiedzialno$¢ prawng za bezpieczenstwo odebranego dziecka
od momentu jego odbioru przez wskazang przez nas powyzej upowazniong osobe.

Podpis rodzica/ opiekuna Prawne@o. ... ...o.ueriintietit ettt et et

Podpis rodzica/ opiekuna prawnego. . .........ouueiniieiii e

UWAGA:

Opiekun ma prawo wylegitymowac osobe uprawniong do odebrania dziecka.

Dlatego prosimy, aby osoba upowazniala miata przy sobie dokument ze zdjeciem.



