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INICIJALNI UPITNIK O DJETETU I OBITELJI PRI UPISU U VRTIĆ
UPUTE I OBAVIJEST ZA INICIJALNI RAZGOVOR 
Inicijalni razgovor i Upitnik o djetetu i obitelji obvezni su dio postupka upisa u Dječji vrtić. Njihova je svrha upoznavanje djetetova psihofizičkog razvoja, potreba, interesa, navika i obiteljskog okruženja kako bi se osigurali što kvalitetniji uvjeti za njegovu prilagodbu te odabrao najprimjereniji oblik uključivanja u odgojno-obrazovni program vrtića. Prikupljeni podaci koriste se isključivo u svrhu planiranja i organizacije odgojno-obrazovnog rada te pružanja odgovarajuće podrške djetetu tijekom boravka u vrtiću.
Inicijalni razgovor provodi se s ciljem cjelovitog upoznavanja djeteta i njegovih razvojnih potreba te prikupljanja relevantnih informacija potrebnih za kvalitetno uključivanje djeteta u odgojno-obrazovni proces. Tijekom razgovora razmatraju se:
a) informacije koje daju roditelji/skrbnici o djetetovu razvoju, navikama, interesima i potrebama,
b) medicinska i druga dokumentacija relevantna za boravak i uključivanje djeteta u vrtić,
c) zapažanja stručnih suradnika o djetetovu ponašanju, komunikaciji i interakciji tijekom inicijalnog susreta.
Molimo Vas da Upitnik ispunite pažljivo i čitko, tiskanim slovima. Na pitanja odgovorite označavanjem odgovora znakom „X“, zaokruživanjem ponuđenih odgovora i/ili upisivanjem traženih podataka. 
Ako postoji medicinska ili druga stručna dokumentacija važna za praćenje djetetova razvoja i planiranje odgovarajuće podrške tijekom boravka u vrtiću, molimo da je priložite.
Ispunjeni upitnik ponesite na dogovoreni termin inicijalnog razgovora te ga predajte stručnoj suradnici pedagoginji.


I. OPĆI PODACI O DJETETU
	Ime i prezime 
	

	Datum rođenja
	

	Mjesto rođenja
	

	Adresa stanovanja (grad/općina, mjesto, ulica, kućni broj)
	

	OIB djeteta
	

	Spol djeteta (zaokružiti)
	M  /  Ž

	Braća / sestre
Ime, OIB

	



II. OPĆI PODACI O RODITELJIMA / SKRBNICIMA
	
	MAJKA
	OTAC

	Ime i prezime
	
	

	Datum rođenja
	
	

	Kontakt telefon
	
	



III. OSOBA ZA KONTAKT U HITNIM SLUČAJEVIMA (AKO NIJE RODITELJ / SKRBNIK)
	Ime i prezime
	

	Odnos prema djetetu (npr. baka / djed, sestra / brat)
	

	Kontakt broj
	



IV. PODACI O OBITELJI
DIJETE ŽIVI S: 
______________________________________________________________________________________________________________________________________
AKO DIJETE NE ŽIVI S OBA RODITELJA MOLIMO NAVEDITE RAZLOG (npr. boravak u drugom gradu / državi, razvod braka, razvrgnuta bračna zajednica, zabrana prilaska djetetu, udomiteljstvo, skrbništvo, jednoroditeljska obitelj i sl.):
______________________________________________________________________________________________________________________________________

POSTOJE LI POSEBNE OBITELJSKE OKOLNOSTI KOJE BI VRTIĆ TREBAO ZNATI?
       DA
       NE
AKO POSTOJE, OZNAČITE KOJE:
      Razvod ili odvojeni život roditelja






      Zabrana prilaska ili druge zaštitne mjere vezane uz dijete ili članove obitelji
      Udomiteljstvo, skrbništvo ili druga specifična obiteljsko-pravna situacija






      Postupci ili mjere Hrvatskog zavoda za socijalni rad
      Smrt člana obitelji ili drugi značajni gubitci






      Teža bolest djeteta ili člana obitelji



      Druge okolnosti koje mogu utjecati na djetetovu prilagodbu, osjećaj sigurnosti ili svakodnevno funkcioniranje u vrtiću: _____________________________________
KAKO BISTE OPISALI MEĐUSOBNE ODNOSE U OBITELJI:
      Izvrsni






      Zadovoljavajući
      Narušeni




V. ZDRAVSTVENI STATUS DJETETA (zaštićeni podaci)
1. TRUDNOĆA:
a) Uredna
b) Rizična – mirovanje
c) Drugo: ______________________________________________________



2. POROD DJETETA:
a) Prirodan
b) Carski rez 
c) Vakuum
U ___ tjednu.

3. POROĐAJNA TEŽINA I DUŽINA DJETETA
__________________ grama  __________________ centimetara
4. APGAR: ____________. 

5. JE LI DIJETE BORAVILO U BOLNICI?  
       DA
       NE
Ako da, zašto? ____________________________________________________________________________________________________________________________
6. PEDIJATAR DJETETA: __________________________________________.
7. IMA LI DIJETE ALERGIJE? 
       DA
       NE
Ako da, navedite vrstu alergije te eventualne preporuke liječnika: ____________________________________________________________________________________________________________________________
(U slučaju potvrdnog odgovora, molimo priložiti medicinsku dokumentaciju)




8. PATI LI DIJETE OD KRONIČNIH BOLESTI /  ZDRAVSTVENI POTEŠKOĆA?
       DA
       NE
(U slučaju potvrdnog odgovora, molimo priložiti medicinsku dokumentaciju)

9. KONZUMIRA LI DIJETE REDOVITE TERAPIJE I/ILI LIJEKOVE?
       DA
       NE
(U slučaju potvrdnog odgovora, molimo priložiti medicinsku dokumentaciju)

10.  DIJETE JE CIJEPLJENO PREMA PROGRAMU?
       DA
       NE

VI. POTREBE I NAVIKE DJETETA
1. DIJETE JE:
        DOJENO DO _________ MJESECI.
        JOŠ UVIJEK SE DOJI.

2. APETIT DJETETA JE: (zaokružiti)
a) Dobar		c) Izbirljiv
b) Slabiji		d) Promjenjiv		e) Pojačan
3. SAMOSTALNOST PRI HRANJENU: (zaokružiti)
a) Samostalno				c) Uz pomoć odrasle osobe
b) Uz manju pomoć odrasle osobe 	d) Potrebno je nadohranjivanje
4. DIJETE PIJE: (zaokružiti)
a) Na bočicu				c) Koristi čašu/šalicu samostalno
b) Koristi čašu/šalicu uz pomoć	
5. DIJETE JEDE: (zaokružiti)
a) Miksanu hranu			c) Krutu/normalnu hranu
b) Usitnjenu/drobljenu hranu 	
6. IMA LI DIJETE POTEŠKOĆA SA ŽVAKANJEM I/ILI GUTANJEM?
       DA
       NE

7. IMA LI NEŠTO OD HRANE ŠTO DIJETE ODBIJA JESTI?
       DA
       NE
Ako da, što? _________________________________________________________
8. RITAM SPAVANJA DJETETA JE: (zaokružiti)
a) Redovit				c) Promjenjiv
b) Uglavnom redovit 		d) Neredovit		e) Ne spava
9. KAKO SE DIJETE USPAVLJUJE? (Npr. duda, bočica, dojenje, igračka, predmet, isključivo pored roditelja i sl.)
______________________________________________________________________________________________________________________________________
10.  DIJETE ZASPE:
       LAKO       
       TEŠKO



11.  DIJETE SPAVA
a) Mirno		              c) Nemirno
b) Povremeno nemirno	    d) Budi se		e) Plače noću
12.  JESU LI DJETETU POTREBNE PELENE?
a) Da, stalno				c) Za noćno spavanje
b) Za dnevno spavanje 		d) Ne
13.  OBAVLJANJE NUŽDE:
a) Dijete samo obavlja nuždu	        
b) Treba podsjetnik za obavljanje nužde
c) Zna imati mokre gaćice (ako da, koliko često? ____________ u danu.
d) Dijete ponekad uprlja gaćice stolicom
e) Dijete ponekad zadržava stolicu 
f) Nešto drugo: __________________________________________________

VII. MOTORIČKI RAZVOJ DJETETA 
1. KADA JE DIJETE POČELO SAMOSTALNO HODATI? _________ mjeseci.
2. JE LI DIJETE PUZALO?
       NE       
       DA. Koliko dugo? ____________.

3. KADA JE DIJETE PROHODALO? _________________________________.



4. POSTOJE LI TEŠKOĆE U HODU, TRČANJU, KOORDINACIJI DJETETA?
       NE       
       DA. Koje? ____________________________________________.

5. KAKO PROCJENJUJETE MOTORIČKI RAZVOJ SVOJEG DJETETA?
a) Iznad očekivanja za dob
b) U skladu s dobi
c) Potrebna mu je dodatna podrška u razvoju motoričkih vještina
6. OBLAČI LI SE DIJETE SAMOSTALNO?
       DA  

       NE     
      
7. POKAZUJE LI DIJETE PREOSJETLJIVOST NA SLJEDEĆE PODRŽAJE IZ OKOLINE (prema potrebi, zaokružiti više pojmova):
a) Zvuk 
b) Dodir 
c) Svjetlosne promjene 
d) Miris 
e) Okus 
f) Vrtnju 
g) Ljuljanje 
h) Ostalo (što?):___________________________________________________
VIII. KOMUNIKACIJSKE VJEŠTINE
1. KADA JE DIJETE IZREKLO PRVE RIJEČI? ____________ mjeseci. 

2. RAZUMIJE LI DIJETE JEDNOSTAVNE UPUTE (pr. Spusti igračku, Sjedni i sl.)
       DA  
     
       NE
3. GOVORI LI DIJETE U REČENICAMA? 
       DA. Do koliko, otprilike, riječi (2, 3 - 5, 5 i više)? __________

       NE
4. POSTOJE LI POTEŠKOĆE U GOVORU DJETETA?
       DA. Koje? ______________________________  
   
       NE
5. POSTOJE LI POTEŠKOĆE U SLUHU I VIDU DJETETA?
       DA. Koje? _______________________________   
   
       NE
6. JE LI DIJETE TRENUTNO UKLJUČENO U STRUČNE TRETMANE I/ILI PRAĆENJE? (zaokružiti jedan ili više odgovora)
       NE
 
       DA
Ako da, kod kojeg stručnjaka?
a) Logoped 			c) Psiholog      e) Fizioterapeut
b) Edukacijski rehabilitator     d) Psihijatar     f) Radni terapeut 
Drugo:___________________________________________________________



7. DIJETE SE IZRAŽAVA?
a) Gestom 
b) Gugutanjem, brbljanjem 
c) Riječima 
d) Rečenicama 
8. RAZUMIJE LI DIJETE GOVOR ODRASLIH OSOBA?
       DA   
    
       NE
9. POSTOJE LI TEŠKOĆE U RITMU I TEMPU GOVORA KOD DJETETA?
a) Zastajkivanje u govoru 
b) Ponavljanje glasova ili slogova
c) Ponavljanje riječi ili dijelova rečenice 
d) Mucanje 
e) Ubrzan tempo govora 
f) Usporeni tempo govora 
g) Ništa od navedenog 
h) Ostalo: ________________________________________________________
10. DIJETE U GOVORU:
a) Pravilno izgovara sve glasove
b) Tepa 
c) Neke glasove ne izgovara. Koje? ___________________________________
d) Muca
11.  TIJEKOM IGRE S DJETETOM PRIMJEĆUJETE DA DIJETE: (ukoliko je potrebno, zaokružiti više odgovora)
a) Odaziva se na svoje ime
b) Ostvaruje kontakt očima
c) Donosi i pokazuje Vam predmete ili igračke
d) Pogledava Vas i prati Vaše reakcije
e) Koristi gestu pokazivanja prstom
f) Oponaša (imitira) Vaše pokrete, izraze lica ili radnje (npr. pljeskanje)
g) Maše u znak pozdrava („pa-pa“)
h) Smije se kao odgovor na Vaš osmijeh ili smijeh
i) Uključuje Vas u svoju igru
j) Dijeli s Vama interes za predmete, događaje ili aktivnosti
k) Ništa od navedenog

IX. SOCIO-EMOCIONALNI RAZVOJ 

1. KOLIKO JE ČESTO DIJETE U KONTAKTU S DRUGOM DJECOM:

a) Svakodnevno
b) Nekoliko puta tjedno 
c) Nekoliko puta mjesečno 
d) Vrlo rijetko 
e) Gotovo nikada

2. JE LI DIJETE, DO SADA, POHAĐALO VRTIĆ I/ILI IGRAONICU?
a) Pohađalo je vrtić. Koji? _______________________________
b) Pohađalo je igraonicu. Koju? ___________________________
c) Nije pohađalo vrtić niti igraonicu.

3. KAKO SE DIJETE ODVAJA OD RODITELJA ILI DRUGIH BLISKIH OSOBA?
a) Bez poteškoća
b) Uz kraće negodovanje ili plač
c) Teško se odvaja i dulje plače
d) Potrebno mu je dulje vrijeme za smirivanje
e) Ovisi o situaciji i osobi od koje se odvaja
f) Dijete do sada nije imalo iskustvo odvajanja od roditelja
g) Ostalo: ______________________________________

4. TKO, U PROSJEKU, PROVODI NAJVIŠE VREMENA S DJETETOM?

a) Majka
b) Otac
c) Oba roditelja podjednako 
d) Baka i/ili djed
e) Dadilja 
f) Ostalo: _______________________________________________


5. KAKO SE DIJETE NAJČEŠĆE PONAŠA U KONTAKTU S DRUGOM DJECOM? (zaokružiti jedan ili više odgovora)

a) Rado prilazi drugoj djeci i uključuje se u igru
b) Uglavnom se dobro slaže s drugom djecom
c) U početku je suzdržano, ali se nakon nekog vremena uključuje u igru
d) Radije se igra samo
e) Teže dijeli igračke i prostor s drugom djecom
f) Povremeno dolazi do sukoba s drugom djecom
g) Često dolazi do sukoba s drugom djecom
h) Nema dovoljno iskustva u kontaktu s drugom djecom
i) Ostalo: ____________________________________

6. KAKO SE DIJETE PONAŠA U KONTAKTU S NEPOZNATIM OSOBAMA?

a) U početku je oprezno, a nakon nekog vremena prihvaća kontakt
b) Teže prihvaća kontakt s nepoznatim osobama
c) Rado i brzo uspostavlja kontakt s nepoznatim, novim osobama
d) Traži blizinu roditelja ili druge bliske osobe
e) Vrlo je otvoreno i nema izraženu distancu prema nepoznatim osobama 
f) Ostalo: __________________________________________________

7. KAKO DIJETE NAJČEŠĆE REAGIRA KADA JE LJUTO, UZNEMIRENO ILI FRUSTRIRANO? (zaokružiti jedan ili više odgovora)
a. Verbalno izražava svoje nezadovoljstvo (govori što ga smeta)
b. Plače
c. Vrišti ili glasno negoduje
d. Povlači se od drugih
e. Traži pomoć ili utjehu odrasle osobe
f. Baca predmete
g. Udara, grize ili gura drugu djecu
h. Udara sebe ili se baca na pod
i. Brzo se smiri uz pomoć odrasle osobe
j. Teško se smiruje
k. Ostalo: _______________________________

8. U SUKOBU S DRUGOM DJECOM DIJETE NAJČEŠĆE: (zaokružiti jedan ili više odgovora)

a. Povlači se uz plač
b. Traži pomoć odrasle osobe
c. Pokušava se samo izboriti za sebe
d. Verbalno izražava svoje nezadovoljstvo
e. Popušta i odustaje od sukoba
f. Brani svoje interese bez agresivnog ponašanja
g. Gura, udara ili otima igračke
h. Teško prihvaća dogovor i pravila
i. Brzo se pomiri i nastavlja igru
j. Nema dovoljno iskustva u kontaktu s drugom djecom
k. Ostalo: ____________________________________


9. POSTOJE LI KOD DJETETA NEKE OD NAVEDENIH EMOCIONALNIH REAKCIJA, PONAŠANJA ILI NAVIKA? (zaokružiti jedan ili više odgovora)

a. Iskazuje strah od određenih situacija, tame/mraka, pojedinih osoba, maski, određenih zvukova ili životinja
b. Vrlo se uznemiri prilikom odvajanja od roditelja ili druge bliske osobe
c. Često se žali na bolove u trbuhu, glavobolju ili druge tjelesne tegobe bez jasnog zdravstvenog uzroka
d. Teže prihvaća zahtjeve i granice, često odbija suradnju, ljuti se ili pokazuje ispade bijesa
e. Iskazuje ljubomoru prema drugoj djeci ili članovima obitelji
f. Često plače ili je pojačano emocionalno osjetljivo
g. Doživljava respiratorne afektivne napadaje
h. Pokazuje tikove ili ponavljajuća ponašanja (npr. drhtanje ruku, neuobičajene pokrete u blizini lica, grizenje noktiju ili sebe, njihanje tijela, uvrtanje kose, skakanje na mjestu, vrtnju u krug ili učestalo hodanje u krug)
i. Ne primjećujemo ništa od navedenog
j. Ostalo: _____________________________________________

10. POSTOJE LI KOD DJETETA NEKE OD NAVEDENIH EMOCIONALNIH SMETNJI?

a. Izražena tvrdoglavost ili teško prihvaćanje granica
b. Pojačana osjetljivost na kritiku ili neuspjeh
c. Pojačana plačljivost
d. Agresivno ponašanje prema drugima (verbalno ili fizičko)
e. Anksioznost ili pojačana zabrinutost
f. Povučenost u odnosima s drugima
g. Strah od odvajanja od roditelja ili drugih bliskih osoba
h. Izražena sramežljivost
i. Učestali strahovi
j. Potištenost ili dugotrajno sniženo raspoloženje
k. Ljubomora
l. Ne primjećujemo ništa od navedenog

11.  IMA LI DIJETE POSEBNE STRAHOVE? (zaokružiti jedan ili više odgovora)

a. Ne
b. Strah od mraka
c. Strah od odvajanja od roditelja ili drugih bliskih osoba
d. Strah od nepoznatih osoba
e. Strah od životinja
f. Strah od glasnih zvukova (npr. usisavač, grmljavina, vatromet)
g. Strah od liječnika, pregleda ili medicinskih postupaka
h. Strah od maski, kostima ili likova
i. Strah od određenih prostora ili situacija
j. Ostalo: _______________________________________

12.  KOJIM POSTUPCIMA NAJLAKŠE MOŽEMO SMIRITI ILI UTJEŠITI VAŠE DIJETE KADA JE UZNEMIRENO, TUŽNO ILI UPLAŠENO? 
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
X. OBILJEŽJA IGRE, PAŽNJE I SPOZNAJE 
1. KOJIM SE IGRAČKAMA I AKTIVNOSTIMA VAŠE DIJETE NAJRADIJE BAVI? (zaokružiti jedan ili više odgovora)

a. Slikovnice i knjige
b. Kocke i konstruktori
c. Vozila (autići, vlakovi i sl.)
d. Lutke i plišane igračke
e. Kuhinjica, trgovina i igre uloga
f. Crtanje, bojanje i likovne aktivnosti
g. Slagalice (puzzle)
h. Glazbene igračke i ples
i. Igre na otvorenom
j. Lopte i sportske aktivnosti
k. Igre s drugom djecom
l. Digitalni sadržaji (crtani filmovi, tablet i sl.)
m. Ostalo: _______________________________________

2. KOLIKO, U PROSJEKU, VAŠE DIJETE ZADRŽAVA PAŽNJU NA IGRU ILI AKTIVNOST?
 ___________________ minuta.

3. DIJETE PREPOZNAJE: (zaokružiti jedan ili više odgovora)
a) Boje          c) Slova	  e) Vlastito ime
b) Oblike 	 d) Brojeve	  f) Ne prepoznaje još niti jedno 

4. DIJETE SE NAJČEŠĆE IGRA: 

a) Samostalno
b) S braćom / sestrama
c) S vršnjacima
d) S odraslim osobama 
e) Podjednako samostalno i s drugima 
f) Radije promatra igru druge djece nego što se uključuje 
g) Ostalo: _____________________________________

5. PRI ODABIRU DRUŠTVA ZA IGRU, DIJETE NAJČEŠĆE: 

a) Radije se igra samo 
b) Radije se igra u prisutnosti odrasle osobe 
c) Najčešće bira vršnjake 
d) Najčešće bira stariju djecu 
e) Najčešće bira mlađu djecu 
f) Rado se igra sa svakim djetetom koje pokaže interes za igru 
g) Teže uspostavlja kontakt s drugom djecom 
h) Ovisi o situaciji i vrsti aktivnosti / igre
i) Ostalo: _________________________________________

6. KOLIKO, U PROSJEKU, VAŠE DIJETE TRENUTNO MOŽE PROVESTI VREMENA U IGRI BEZ PRISUSTVA DRUGIH OSOBA? KOJA JE TO AKTIVNOST?
________________________________________________________________.
7. DIJETE NAJVIŠE POKAZUJE INTERES ZA:  (zaokružiti jedan ili više odgovora)

a) Istraživanje i upoznavanje okoline
b) Baratanje predmetima i igračkama
c) Učenje o stvarima iz bliskog i šireg okruženja (životinje, biljke, prirodne pojave i sl.)
d) Slikovnice, priče i knjige
e) Crtanje, bojanje i druge likovne aktivnosti
f) Glazbu, pjevanje i ples
g) Kretanje, sport i igre na otvorenom
h) Konstruktivne igre (kocke, slagalice, sastavljanje)
i) Igre pretvaranja i simboličku igru (kuhinja, trgovina, liječnik, obitelj i sl.)
j) Druženje i igru s drugom djecom
k) Digitalne sadržaje (tablet, računalo, televizija i sl.)
l) Ostalo: __________________________________________________

8. PAŽNJA DJETETA TIJEKOM IGRE I AKTIVNOSTI JE:

a) Dugotrajna i usmjerena 
b) Primjerena dobi djeteta 
c) Kratkotrajna – brzo prelazi s jedne aktivnosti na drugu 
d) Promjenjiva – ovisi o aktivnosti i interesu 
e) Teško zadržava pažnju na aktivnosti

9. KOLIKO JE DIJETE AKTIVNO TIJEKOM DANA?
a) Vrlo aktivno – stalno je u pokretu i teško miruje 
b) Aktivno – voli kretanje i različite aktivnosti 
c) Umjereno aktivno – izmjenjuje mirne i aktivne aktivnosti 
d) Mirnije – radije bira aktivnosti koje ne zahtijevaju puno kretanja 
e) Ovisi o aktivnosti i djetetovu raspoloženju 

10.  POSTOJI LI NEŠTO NA ŠTO BI ODGOJITELJI TREBALI POSEBNO OBRATITI PAŽNJU KOD VAŠEG DJETETA? (pr. ponekad se udaljava od odraslih osoba na igralištu, ulici, slabije procjenjuje opasnosti, ima tendenciju stavljanja sitnih predmeta u usta i sl.)
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

11.  NA KOJI NAČIN USMJERAVATE ILI DISCIPLINIRATE SVOJE DIJETE? (možete označiti više odgovora)

a) Razgovorom i objašnjenjem 
b) Postavljanjem jasnih pravila i granica 
c) Pohvalom i poticanjem pozitivnog ponašanja 
d) Preusmjeravanjem na drugu aktivnost 
e) Oduzimanjem privilegija ili aktivnosti kao oblik kazne 
f) Kratkotrajnim odvajanjem od aktivnosti (time-out)
g) Ignoriranjem nepoželjnih ponašanja 
h) Ostalo:_____________________________________________________

12. KOLIKO VREMENA DNEVNO, U PROSJEKU, VAŠE DIJETE PROVODI GLEDAJUĆI CRTIĆE I OPĆENITO EKRANE (TV, mobilne uređaje, tablete i sl.) ? 
______________________________________________________________

13.  PROVODI LI DIJETE VRIJEME U DANU UZ SADRŽAJE NA STRANOM JEZIKU? AKO DA, NA KOJEM JEZIKU I KOLIKO ČESTO?

_______________________________________________________________

14.  ŠTO VI, KAO RODITELJ, NAJVIŠE VOLITE KOD SVOG DJETETA? 
_________________________________________________________________

15.  ŠTO SMATRATE DJETETOVIM JAKIM STRANAMA, TALENTIMA?
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
16.  POSTOJI LI NEŠTO U PONAŠANJU, RAZVOJU ILI SVAKODNEVNOM FUNKCIONIRANJU VAŠEG DJETETA ŠTO VAS TRENUTNO BRINE ILI ZA ŠTO SMATRATE DA MU JE POTREBNA DODATNA PODRŠKA?
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
17. KOJA SU VAŠA OČEKIVANJA OD VRTIĆA:

a) ZA DIJETE 
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
b) ZA SEBE KAO RODITELJA
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
18. KOLIKO STE UPOZNATI S ORGANIZACIJOM RADA I ŽIVOTA U VRTIĆU? ŠTO BISTE HTJELI DOZNATI?
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
19. JESTE LI SPREMNI SURAĐIVATI S ODGOJITELJIMA, STRUČNIM SURADNICIMA I OSTALIM DJELATNICIMA VRTIĆA U ODGOJU VAŠEG DJETETA?
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
20. UKOLIKO JE POTREBNO, NAVEDITE DVIJE DO TRI PUNOLJETNE OSOBE (osim roditelja) KOJE MOGU DOVODITI I ODVODITI VAŠE DIJETE IZ VRTIĆA TE NJIHOVE BROJEVE TELEFONA:
_________________________________________________________________
_________________________________________________________________
21. KAKO PROCJENJUJETE DA ĆE VAŠE DIJETE PRIHVATITI POLAZAK U VRTIĆ I PROCES PRILAGODBE? 

a) Vrlo lako 
b) Uglavnom lako, uz manje poteškoće
c) Uz određene poteškoće, ali očekujem uspješnu prilagodbu 
d) Teže, uz izražene teškoće pri odvajanju 
e) Teško mi je procijeniti 
f) Ostalo: ______________________________________________________

22.  POSTOJI LI ZA DIJETE PREDMET PRIVRŽENOSTI? (zaokružiti jedan ili više odgovora)
a) Ne postoji.
b) Postoji. 
Ako postoji, koji je to? (pr. duda, dekica, određena plišana igračka, jastuk i sl.) 
___________________________________________________________________
23.  IMA LI NEŠTO ŠTO ŽELITE PODIJELITI S USTANOVOM, A DA NIJE OBUHVAĆENO OVIM UPITNIKOM?
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________

Ime, prezime i potpis oba roditelja / skrbnika:[footnoteRef:1] [1:  Roditelj potpisom potvrđuje istinitost navedenih podataka. U slučaju neistinitog navođenja, Dječji vrtić „Štefek“ Štefanje zadržava pravo izmjene ili raskida ugovora!] 

____________________________________________________
____________________________________________________

Štefanje, ______________________ 2026. godine.
Napomena: svi podaci prikupljaju se isključivo u svrhu prilagodbe odgojno-obrazovnog rada potrebama i interesima djeteta i obitelji te se čuvaju kao službena dokumentacija vrtića! 
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