
Felvételi kérdőív/Beszélgetés a gyermek fejlődéséről  

A gyermek neve:  

A beszélgetésben résztvevők: 

Dátum: 

 

Mely családtagokkal él együtt gyermeke? Melyik családtaggal 
van a gyermek a legszorosabb kapcsolatban?  

 

Mivel/mit játszik a gyermek legszívesebben?   
 

 

Játszik a gyermeke kortársaival?  
 

 

Hogyan viselkedik gyermeke olyan helyzetekben, mint 
például búcsúzás, elválás? Az Ön véleménye szerint, mi válik 
be ilyenkor leginkább?  
 

 

Vannak helyzetek/dolgok, amiktől gyermeke fél?   
 

 

Milyen nyelven beszélnek otthon?  
 

 

Milyen ünnepeket tartanak családjukban? 
 

 

Vannak vallási előírásaik, melyeket az óvodának figyelembe 
kell vennie?  

 

Milyenek a gyermek étkezési szokásai/készségei? 
(önállóság, szokások, mit eszik/nem eszik szívesen)   

 

Van-e gyermekének ételallergiája, intoleranciája? Szüksége 
van gyermekének egyéni étrendre, melyet az óvodának 
figyelembe kell vennie?   

 

Hogy alszik gyermeke?  
(elalvást elősegítő szokások) 

 

Gyermeke el tud menni egyedül WC-re?  
 

 

Van-e gyermekének valamilyen betegsége?  
(Gyógyszerkezelés?)     

 

Van még valami, amit meg szeretne osztani velünk/amit Ön 
fontosnak tart?       
 

 

 

 

 

 


