UPITNIK
ZA RODITELJE/SKRBNIKE  PRI UPISU DJECE U PRVI RAZRED
 1.  Ime i prezime djeteta: …………………………………………………… Spol:     M      Ž
 2.  Datum rođenja djeteta: …………………………………………Mjesto rođenja:………………………….
 3.  Adresa stanovanja: ………………………………………………………………………...........................…
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	
	OTAC
	MAJKA
	SKRBNIK

	1. Prezime i ime 
	
	
	

	2. Godina i mjesto   
    rođenja
	
	
	

	3. Školska sprema ,   
    zanimanje    
	
	
	

	
	
	
	

	4. Telefon - kućni
                  - radno mjesto        
	
	
	

	
	
	
	

	5.E -mail adresa
	
	
	


		OPĆI PODACIJMBG:
OIB:

DIJETE ŽIVI  S:
a) oba roditelja   b) s jednim roditeljem (____________) navesti kojim    c) sa starateljem

RODITELJI a) žive zajedno  b) razvedeni c) jedan roditelj pokojni (_________) navesti koji

ČLANOVI UŽE OBITELJI (braća, sestre i ostali) KOJI ŽIVE U ZAJEDNIČKOM KUĆANSTVU S DJETETOM:
	IME I PREZIME
	SRODSTVO S DJETETOM
	GODINA ROĐENJA
	ZANIMANJE

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



STAMBENE PRILIKE
Stambene prilike obitelji: a) vlastita kuća  b) vlastiti stan  c) podstanarstvo d) ____________
Udaljenost kuće od škole : a) do 1 km         b) 1-3 km          c) više od 3 km
Dijete će za učenje imati: 
a) vlastitu sobu   b) posebno mjesto u zajedničkoj sobi  c) _____________________________
RAZVOJ DJETETA
Dijete je: a) dešnjak	b) lijevak   c) ambidekster (služi se obim rukama)
Dijete je – nije doživjelo fizičku traumu (povredu, nezgodu). Ako je, navesti kakvu i u kojoj godini života:											

Dijete je – nije doživjelo psihičku traumu (npr. smrt bliske osobe, porodične svađe, agresivnost roditelja, prometnu nesreću i sl.). Ako je, navesti kakvu i u kojoj godini života:
												
Govor djeteta je  a) razvijen
                         b) ima odstupanje: (mucanje, tepanje, teškoće u izgovoru)______________

Vid djeteta:         a) normalan      b) kratkovidno     c) dalekovidno       d) _______________

Sluh djeteta:       a) normalan  b)  uočene smetnje: ________________________________

Dijete ima - nema smetnje:
a) tikovi (žmirkanje, trzanje)  b) česte teže glavobolje   c) noćno mokrenje d) grickanje noktiju
e) sisanje prstiju    f)    			

Dijete bih opisao kao:

a) plašljivo   		b) nesamostalno  		c) agresivno
d) povučeno 		e) prkosno           		f) nervozno
g) ništa od navedenog  h)___________________________________________

Da li je dijete alergično:
1. lijekove (koje)_____________________________
1. cjepivo (koje)______________________________
1. neku vrstu hrane (koje)_______________________

OSTALI PODACI
Dijete je polazilo: a) vrtić (ime vrtića)______________________  b) malu školu
Kojim aktivnostima se dijete bavi u slobodno vrijeme:_____________________________

Jeste li suglasni u skladu s Čl.7 Zakona o zaštiti osobnih podataka, dati Školi suglasnost za izvršenjem uvida u određene podatke iz matice rođenih i knjige državljana koji su nužni za upis u I. razred osnovne škole:   a) DA      b) NE
Postoji li nešto što bismo trebali znati u vezi Vašeg djeteta, a u ovom upitniku nije  obuhvaćeno prethodnim pitanjima:
												
												
[bookmark: _GoBack]DATUM:________________              	  POTPIS RODITELJA (SKRBNIKA):_________________	
2

