MATEŘSKÁ ŠKOLA TRHOVÝ ŠTĚPÁNOV
Sokolská 3, Trhový Štěpánov
DOTAZNÍK PRO RODIČE PŘI NÁSTUPU DÍTĚTE DO MŠ
                                                                                                                                                                             Vážení rodiče,
abychom porozuměli Vašemu dítěti a mohli adekvátně reagovat na jeho potřeby, potřebujeme znát některé jeho individuální zvláštnosti. Prosíme Vás o vyplnění tohoto dotazníku, který nám všem (dítěti, rodičům, učitelům) usnadní adaptační proces v MŠ. S dotazníkem bude zacházeno v souladu se zákonem o ochraně osobních údajů.
Děkujeme.
JMÉNO, PŘÍJMENÍ DÍTĚTE: …………………………………………………………………………………………………
DATUM NAROZENÍ: …………………………………………………………………………………………………………..
OSLOVENÍ – JAK DÍTĚ DOMA OSLOVUJETE? ………………………………………………………………………
	Mateřský jazyk dítěte
	


	Pokud není mateřský jazyk český:


	                                                                  Umí mluvit česky?
	ANO
	NE

	                                                                  Rozumí dítě česky?
	ANO
	NE

	Je řeč dítěte srozumitelná?
	ANO
	NE

	Umí dítě vyjádřit své potřeby? (hlad, bolest..)
	ANO
	NE

	Odborná vyšetření dítěte (např. vyšetření zraku, sluchu, speciálně-pedagogické centrum, dětský psycholog, neurologické vyšetření...)
	ANO – JAKÉ?



	NE

	Vážné nemoci nebo operace dítěte
	ANO – JAKÉ?


	NE

	Počet sourozenců dítěte
	

	Pořadí narození dítěte v rodině
	

	Stěhování v nedávné době
	ANO
	NE

	Jiné zátěžové situace
	




	Jak Vaše dítě reaguje na odloučení od rodičů?
	




	Je Vaše dítě zvyklé na jiné než domácí prostředí?
	ANO
	NE


	Jak se dítě chová v novém prostředí?
	




	Reaguje vaše dítě na pokyny a podněty dospělých?
	ANO
	NE

	Zná a používá zdvořilostní slova? (prosím, děkuji, umí pozdravit)
	ANO
	NE

	Je zvyklé hrát si s dětmi, sourozenci?
	ANO
	NE

	Je zvyklé hrát si samo?
	ANO
	NE

	Je zvyklé na odpolední odpočinek?
	ANO
	NE

	Usíná s oblíbenou hračkou? 
	ANO 
	NE

	Má oblíbenou hračku?
	ANO – JAKOU?



	NE

	Pomočuje se přes den?
	ANO
	NE

	Pomočuje se při spánku?
	ANO
	NE

	Umí si říct, že potřebuje na WC?
	ANO
	NE

	Umí samo používat WC?
	ANO
	NE

	Umí si umýt ruce?
	ANO
	NE

	Je zvyklé si čistit zuby?
	ANO
	NE

	Umí se vysmrkat?
	ANO
	NE

	Jí samo?
	ANO
	NE

	Je zvyklé používat lžíci?
	ANO
	NE

	Pije samo ze skleničky/ hrnečku?
	ANO
	NE

	Má nedoporučené nebo zakázané potraviny? 
	ANO - JAKÉ?



	NE

	Které jídlo nejí?
	




	Které jídlo mu chutná?
	




	Má rádo ovoce, zeleninu?
	ANO – JAKÉ?



	NE

	Umí se obléknout?
	ANO
	NE

	Umí se svléknout?
	ANO
	NE

	Umí se obout?
	ANO
	NE

	Umí se zout?
	ANO
	NE

	Při kterých činnostech vyžaduje zvláštní péči?
	




	Bojí se něčeho?
	ANO – ČEHO?



	NE





	Vzteká se? Při jakých příležitostech?
	




	Jeví zájem o kreslení?
	ANO
	NE

	Jeví zájem o modelování?
	ANO
	NE

	Zpívá rádo?
	ANO
	NE

	Co rádo dělá?
	




	Co dělá nerado?
	




	Všimli jste si, že vaše dítě v něčem vyniká?
	




	Má vaše dítě nějaké vlastnosti, o kterých bychom měli vědět? (např. plačtivost, lítostivost, trucovitost…)
	




	Jak vaše dítě spolehlivě uklidníte?
	




	Je Vaše dítě obratné, pohybově zdatné, rychlé?
	ANO
	NE

	Je Vaše dítě nemotorné, pomalé?
	ANO
	NE

	Je Vaše dítě průměrně zdatné?
	ANO
	NE

	Má  Vaše dítě doma pravidelný režim?
	ANO
	NE

	Další sdělení o dítěti
	




	Co by Vaše dítě dle Vašeho názoru v rámci adaptace na MŠ nejvíc potřebovalo?
	




	Jaká jsou Vaše očekávání ohledně adaptace Vašeho dítěte v naší MŠ?
	




	Jste ochotni spolupracovat s pedagogy MŠ při řešení případných výchovných problémů?
	




	Jak si představujete spolupráci s MŠ? (účast na akcích, pomoc s organizací …)
	






Děkujeme za Váš čas a za Vaši důvěru. Vážíme si toho. Vaše postřehy jsou pro nás velmi užitečné!          
                                                                          
                                                                                                                                                         Pedagogický tým MŠ       
