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Stammdaten 
Të dhënat bazë 

 
JU LUTEMI PLOTËSOJENI ME SHKRONJA SHTYPI! 

Ju lutemi përgjigjuni pyetjeve të shtruara mundësisht në gjermanisht! 

 

Pranuar më: __________________        Çlajmëruar më: ____________________ 

Ju lutemi lajmëroni ndryshimin e të dhënave (numrit të telefonit, adresës,…) sa më parë  

tek pedagogia/pedagogu i kopshtit! 

KIND 
FËMIJA 
 
Emri dhe mbiemri: ___________________________________________ 

Data e lindjes: ___________________________ 

Vendi/shteti i lindjes: ____________________________________________ 

Feja: _______________________________ 

Shtetësia: ____________________________    qëkur: _______________ 

Gjuha e parë: __________________________ 

Gjuhë të tjera:   □ po     □ jo          nëse po, cilat? __________________________________ 

Kur i ka mësuar fëmija juaj këto? ______________________________________________________ 

Ku dhe me kë i flet fëmija juaj këtë/o gjuhë? ________________________________________ 

Adresse 
Adresa 
 
Vendbanimi: ____________________________ banon tek: ____________________________ 

    

Wichtige Telefonnummern: 
Numra të rëndësishëm të telefonit: 
 
Emri: Numri: Informata shtesë: 

______________________________ _____________________ _______________________ 

______________________________ _____________________ _______________________ 

______________________________ _____________________ _______________________ 

 

Mein Kind darf von folgenden Personen abgeholt werden: 
Fëmijën tim mund ta marrin nga kopshti këta persona: 
 
 
_________________________________________________________________________________ 
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Gesundheitsfragen: 
Çështje shëndeti:  
 
Vaksinat: ________________________________________________________________________ 

Allergjitë:  _________________________________________________________________________ 

Mjeku i shtëpisë: ____________________________       Pediatri: _____________________________ 

Informata të rëndësishme ( si p.sh..: diabet, epilepsi, ilaçe, ethe, astmë, anomali zemre, bartës 

syzesh, aparat dëgjimi, ushqimi….): __________________________________________________ 

A duhet kujdesur për ndonjë gjë të veçantë lidhur me gjërat e sipërpërmendura? 

_________________________________________________________________________________ 

 

Sozialarbeiter/in: _________________________________________________ 
Punëtori/ja social/e: ______________________________________________ 
 

 

 

Im Notfall zu verständigen: 
Në rast nevoje të lajmërohet: 
_________________________________________________________________________________ 

Numri i sigurimit të fëmiës (E-Card): _______________________________ 

Fëmija im është i siguruar me: ________________________________________________________ 

ELTERN 
PRINDËRIT 
Gjendja civile:      □ beqar/e     □ martuar     □ shkurorëzuar     □ i/evejë    □ jeon në bashkësi faktike 
 

 Mutter Vater Lebensgefährte/in 

  Nëna Babai Partneri/ja 

Emri: _________________ _________________ __________________ 

Mbiemri: _________________ _________________ __________________ 

Data e lindjes: _________________ _________________ __________________ 

Feja: _________________ _________________ __________________ 

Shtetësia: _________________ _________________ __________________ 

             qëkur: _________________ _________________ __________________ 

Adresa: _________________ _________________ __________________ 

 _________________ _________________ __________________ 

Profesioni: _________________ _________________ __________________ 

Aktualisht i punësuar si: _________________ _________________ __________________ 

Punëdhënësi: _________________ _________________ __________________ 

Orari i punës: _________________ _________________ __________________ 

Kujdestari ligjor:      ____________________________________________________________ 

 

ktheje prapa ;-) 
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GESCHWISTER 
VËLLEZËR E MOTRA 
 

Name Geburtsdatum Kindergarten / Schule 
Emri Data e lindjes Kopshti / Shkolla 
 

_________________________ __________________ _____________________________ 

_________________________ __________________ _____________________________ 

_________________________ __________________ _____________________________ 

_________________________ __________________ _____________________________ 

 

 

 

 

Sipas § 30 Alinea 1 të Ligjit të Shtajermarkut për Arsimimin dhe Përkujdesin e Fëmijëve, në 

versionin në fuqi, prindërit kanë obligim që, fëmijët në moshën parashkollore t´i dërgojnë në 

institucionin e përkujdesjes dhe t´i marrin nga aty në kohë të duhur, sipas § 13 Alinea 2 

(sqarime më të sakta mund të merren tek pedagogu/pedagogia e kopshtit) ose që të kujdesen, 

që këta fëmijë të shoqërohen nga personat e përshtatshëm në rrugën duke shkuar në 

institucion arsimimi ose përkujdesjeje dhe në rrugën duke u kthyer prej tij.   

 

  _________________________________________________________________ 

  Nënshkrimi – Kujdestari/ja ligjor/e 

 

Si kujdestar ligjor/kujdestare ligjore deklarohem i pajtimit që, fëmija im të marrë pjesë në pikniqet, 

ekskursionet, shëtitjet si dhe projektet pedagogjike (si p.sh. projektet në mal, projekt për gjuhë 

angleze, projekt Afrika,…) dhe në aktivitetet e  Ekipit të IZB (Integrative Zusatzbetreuung) – përkujdesi 

plotësues integrues.  

 

Sipas § 30 Alinea 2 të Ligjit të Shtajermarkut për Arsimimin dhe Përkujdesin e Fëmijëve, në 

versionin në fuqi, prindërit kanë obligim që të kujdesen që fëmijët e tyre të vizitojnë 

institucionin a arsimimit dhe përkujdesit të fëmijëve rregullisht sipas orareve të përcaktuara. 

 

__________________________ _______________________________________      

 Vendi, Data  Nënshkrimi – Kujdestari/ja ligjor/e 

 

 


