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UPITNIK ZA RODITELJE 
-podaci za inicijalni razgovor za djecu JASLIČKE dobi 

 

 

IME I PREZIME DJETETA:________________________________ SPOL: M Ž OIB: _____________________________ 

MJESTO I DATUM ROĐENJA:_________________________________ KRONOLOŠKA DOB:_________ 

ADRESA:__________________________________________ KUĆNI TELEFON:________________ 

ČLANOVI OBITELJI S KOJIMA DIJETE ŽIVI:_______________________________________________________________________ 

PODACI O RODITELJIMA: 

BRAČNO STANJE:_____________________________________ 

 
MAJKA: OTAC: 

IME I PREZIME:_________________________________ 
GODINA ROĐENJA:______________________________ 
STRUČNA SPREMA: NKV SSS VŠS VSS 
ZANIMANJE:___________________________________ 
USTANOVA ZAPOSLENJA: 

_____________________________________________ 
MOB:_________________________ 

IME I PREZIME:________________________________ 
GODINA ROĐENJA: ____________________________ 
STRUČNA SPREMA: NKV SSS VŠS VSS 
ZANIMANJE:__________________________________ 
USTANOVA ZAPOSLENJA: 

____________________________________________ 
MOB:__________________________ 

 

PODACI O OSTALIM ČLANOVIMA DOMAĆINSTVA: 
Ime i prezime Godina rođenja Srodstvo 

   

   

   

   

ZDRAVSTVENO STANJE DJETETA: 

Trudnoća po redu:_______ ;  a) normalna b) rizična; Bolesti u trudnoći: ___________________________________________ 

Porod od ______ mjeseci; Porođajna težina ______; Porođajna duljina ______; Apgar ocjena _______ 

Pedijatar/ob.liječnik:_____________________________________ Stomatolog: _______________________________________ 

Donijeta potvrda o cijepljenju (cjepni karton): DA NE 

Preboljele i česte bolesti djeteta: 

________________________________________________________________________________________________________ 
Kronične bolesti, stanja i smetnje: 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Alergija na lijek_____________________; hranu___________________________; drugo_________________________________ 
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Kako se alergija manifestira? 
_________________________________________________________________________________________________________ 

Traume glave, nesvjestice, febrilne konvulzije: DA NE 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Hospitalizacije: DA NE ;  Ako da, radi čega? U kojoj dobi? Koliko dugo? Gdje? Prisutnost roditelja? Reakcije djeteta? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________ 

RAZVOJNI STATUS 

Kada je dijete počelo samostalno sjediti? ________________________________________________ Je 

li dijete puzalo i koliko dugo? _______________________________________________________ Kada 

je dijete prohodalo? ______________________________________________________________ 

Kako procjenjujete motorički razvoj svojeg djeteta: a) izrazito spretno b) prosječno c) izrazito nespretno 

Uočavate li neke od niže navedenih specifičnosti u motoričkom razvoju svoga djeteta: 

a) nespretnost (češće padanje „popikavanje“ i sudaranje s predmetima)  

b) sklonost povredama  

c) pojačano motorno kretanje (živahno)  

d) hod na prstima  

e) ne voli se kretati  

f) ostalo _____________________________ 

Pokazuje li dijete preosjetljivost na podražaje iz okoline: 

a) zvuk     b) dodir     c) svjetlosne promjene     d) miris     e) okus      f) vrtnju, ljuljanje       g) ostalo _______________________ 

KONTROLA MOKRENJA I STOLICE 
Jesu li djetetu potrebne pelene: NE D A – stalno, za spavanje– dnevno, noćno 

Privikavanje na samostalno obavljanje nužde: nije počelo, počelo je s ____mj. 

 
Sada dijete: 
a) samo ide na WC ili tutu, 
b) traži da ga se odvede, 

c) treba ga podsjetiti, 
d) treba pomoć pri obavljanju nužde, 
e) sjedi i ne obavi nuždu, 
f) odbija odlazak, 
g) nešto drugo 

 

Stolica: REDOVITA NEREDOVITA    (zaokružiti) 

 

 
Ukoliko je dijete odviknuto od pelena, događa li mu se: 
a)mokrenje u gaćice u budnom stanju, na spavanju, koliko često? 
_____________________________ 

b) prljanje gaćica stolicom, koliko često? 
________________________________________________ 
c) zadržavanje stolice 

______________________________________________________________
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NAVIKE HRANJENJA   

Što voli jesti? __________________________________________________________________________________________ 

Koju hranu ne voli/ odbija? ____________________________________________________________________________ 

Kakav apetit ima (zaokružiti): dobar, loš, izbirljiv, kako kada, pretjeran.  

Samostalnost pri hranjenju (zaokružiti): samostalno, nesamostalno, potrebno ga je dohraniti. 

Je li vaše dijete imalo/ima poteškoća sa žvakanjem i gutanjem? ____________________________ 

Jede (zaokružiti): miksanu, usitnjenu, normalnu hranu. 

Obredi, rituali kod hranjenja: ________________________________________________________ 

Pije (zaokružiti): na bočicu, koristi šalicu uz pomoć, koristi šalicu samostalno. 

DNEVNI ODMOR 

Kada se dijete ujutro budi? _________ Kad odlazi spavati?__________ 

Na koji način dijete odlazi na spavanje? 

a) ide samo 
b) ima dudu/igračku/tješilicu s kojom spava 
c) roditelj uspavljuje dijete 

Treba li mu dugo za razbuđivanje? ______________ Budi li se noću/ noćne more?_______ S kim spava? ________________ 
 

SAMOSTALNOST U ODIJEVANJU 
Oblačenje: +  +/- -  Svlačenje: +  +/- - 

Obuvanje cipela? +  +/- -  Izuvanje cipela? +  +/- - 

 

GOVOR 

Što primjećujete kada se igrate s djetetom: 

a) da se odaziva na ime 
b) donosi vam i pokazuje zanimljive stvari, igračke 
c) gleda vas u oči 
d) pogledava u vas i provjerava kako vi reagirate 
e) smije se kad se vi smijete 

f) imitira vaše pokrete, grimase, pljeskanje, maše pa-pa. 
g) koristi li gestu pokazivanja 

Kada se pojavila prva riječ/rečenica sa značenjem (npr. tata 

papa)? _________________________ 

Vaše se dijete izražava: 

a) gestom b) gugutanjem, brbljanjem c) riječima d) rečenicom 

Razumije li vaše dijete što drugi govore? DA NE 

Da li je dijete ikada bilo na pregledu kod logopeda ili se nalazi u 

logopedskom tretmanu? Ako da, iz kojeg razloga i koliko često? 

  ____________________________________________________        

___________________________________________________ 

 

SOCIO-EMOCIONALNI RAZVOJ 

Tko je do sada čuvao dijete? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Kako dijete reagira na odvajanje od roditelja? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Kakvo bi dijete moglo biti s nepoznatim osobama? (možete zaokružiti više odgovora)  

a)u početku je oprezno b)teže prihvaća nove ljude c)odmah prihvaća kontakt d)nema distancu prema nepoznatima  

e) ostalo: ___________________________________ 
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Ostaje li dijete duže vrijeme (nekoliko sati) s drugim osobama (osim roditeljima)? 
_________________________________________________________________________________________________________  
 
Je li se dijete odvajalo od roditelja duže vrijeme 2-3 dana? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Je li dijete bilo u igraonici? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Kako dijete prihvaća pravila? Kako reagira na zabrane? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Koje igre/igračke/aktivnosti su vašem djetetu najdraže? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Preferira li dijete samostalnu Igru ili igru s drugom djecom 

__________________________________________________________________________________________________ 

Dijete je do sada imalo kontakt s drugom djeco (zaokružiti):   a) rijetko    b) povremeno              c) često 

U kontaktu s drugom djecom (možete zaokružiti više odgovora): 

•promatra drugu djecu 
• igra se u blizini njih 
• sramežljivo je 
•povučeno je 
• suosjeća 

•ponekad pokazuje grubost prema 
djeci (griženje, guranje, svađanje...) 

• tješi drugu djecu 
• pomaže 
• spremno je dijeliti, pokloniti 

• pokazuje slabiji interes za igru s 
djecom 
• pokušava se uključiti u njihovu 

igru 

•dobro surađuje s drugom djecom 

 

OSTALE NAVIKE I PONAŠANJE DJETETA/SOCIJALIZACIJA 

Kako biste opisali svoje dijete? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Kako se ponaša s drugom djecom? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Ima li vaše dijete neki predmet ili igračku za koju je posebno vezano? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Koliko dugo dijete može provesti u samostalnoj igri i koja je to igra? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Koje igre voli? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Igrate li se vi s njim? Čega? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Kakav odnos ima s braćom/ sestrom? 

_________________________________________________________________________________________________________Š

to posebno voli raditi? 

_________________________________________________________________________________________________________Š

to ne voli raditi ili mu ide lošije? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Postoji li nešto u vezi djeteta što vas brine? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Teškoće u razvoju? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Kako se dijete ponaša u situacijama sukoba s djecom: 

a) napada (grize, psuje, udara) 

b) povlači se 
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c) plače 

d) traži pomoć odraslog 

e) nešto drugo?________________________________ 

Na koji način se dijete najlakše smiri, što ga može utješiti? 

______________________________________________________________________________________________ 

Ima li dijete neka specifična ponašanja koja je važno spomenuti (npr. čupkanje kose, tikovi, griženje noktiju, dudanje 

prsta,žmirkanje)? 

____________________________________________________________________________________________ 
 

Specičnosti u ponašanju djeteta koje traže dodatni oprez: 

a) penje se _____________  

b) stavlja sitne ili nejestive stvari u usta. __________ 

 Je li u zadnje vrijeme bilo stresnih događaja u obitelji preseljenje, razvod, bolest, smrt člana obitelji, prometna nesreća ili drugo 

(zaokružiti): 

NE             DA 

Ako da navedite koji 

________________________________________________________________________________________________________ 

 

TEMPERAMENT  DJETETA 
Temperament: a) lako se prilagođava novim situacijama  

     b) negativno reagira na promjene  
     c) sporije se prilagođava novim situacijama 

Jesu li kod djeteta prisutna neka od sljedećih ponašanja u pretjeranom obliku (možete zaokružiti više odgovora): 
a) pretjerana tvrdoglavost b) uvredljivost c) ljubomora 
d) pretjerana plačljivost e) anksioznost f) agresivnost 
g) strah od odvajanja h) povučenost i) sramežljivost  
j) potištenost k) strah od ______________________________ 

Je li dijete ikada bilo na pregledu kod psihologa ili se nalazi u psihološkom tretmanu? Ako da, iz kojeg razloga i koliko često? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

ODGOJ DJETETA 

Kako disciplinirate dijete?  

____________________________________________________________________________________ 

Što motivira vaše dijete?  

_________________________________________________________________________________________________________ 

Je li vaše dijete poslušno?  
 _________________________________________________________________________________________________________ 

Kako biste opisali sebe kao roditelja?  a) blag, popustljiv   b) strog, s jasno postavljenim pravilima      c) dosljedan 

Što radite kada vas dijete ne posluša nakon objašnjenja? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Koju ulogu s djetetom ima majka? _____________________________________________________________________________ 

Koju ulogu s djetetom ima otac? ______________________________________________________________________________ 
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OČEKIVANJA, POTREBE I ŽELJE RODITELJA 

Što očekujete od vrtića?____________________________________________________________ 

Očekivanja od adaptacijskog perioda. Očekivane teškoće 1  2  3  4  5 (zaokružiti razinu teškoće od 

najmanje prema najvećoj) 

Vrijeme dovođenja dijeteta u vrtić?________________________________________________ 

Vrijeme odvođenja dijeteta u vrtić?__________________________________________________  

 

VAŽNE NAPOMENE (navesti ako je još nešto važno za napomenuti u vezi vašeg djeteta) 

Postoji li nešto u djetetovom ponašanju na što odgajatelj treba posebno obratiti pažnju? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

Da li vas nešto brine u vezi djetetovog boravka u vrtiću ili imate bilo kakvih dodatnih napomena? 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

Vlastoručnim potpisom potvrđujem da su svi podaci navedeni u upitniku točni i istiniti. Nadalje, potvrđujem da ću o svakoj 

promjeni osobnih podataka pravovremeno obavijestiti Dječji vrtić Balončić.. 
 
 

U Svetvinčentu, ________________  Potpis roditelja: 

1. ________________________ 

2. ________________________ 
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(sljedeća polja ispunjava član stručnog tima) 

Prvi dan dolaska u vrtić: __________________ 

Tijek adaptacije: 

_________________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

Procjena djeteta/napomena ispitivača: 

_________________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

Razgovor vođen s __________________ djeteta. 

Datum: _______________________ Ispitivač: ____________________________ 
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