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Dječji vrtić "Buba Biba" 
Kalnička 2,Dugo Selo 
 
 

Ispunjeni  Obrazac  za  inicijalni  razgovor  sastavni  je  dio  upisnog  postupka  (obrazac  je 
dostupan  na web stranici dječjeg vrtića). 

Roditelj/skrbnik  uz  zahtjev  za  upis  predaje  ispunjeni  obrazac  "Inicijalni  intervju"  i  svu 
potrebnu dokumentaciju. 

 

Cilj ispunjavanja obrasca "Inicijalni intervju" je upoznavanje psihofizičkog razvoja djeteta 

na temelju procjena roditelja i  priložene dokumentacije 

 
Priložite  postojeću medicinsku i drugu relevantnu dokumentaciju bitnu za razvoj djeteta . 
 
RODITELJ  SVOJIM  POTPISOM  JAMČI  ISTINITOST  PODATAKA.  U  SLUČAJU  NEISTINITOG 
ODGOVARANJA VRTIĆ ZADRŽAVA PRAVO PROMJENE UGOVORA. 
 
 
 

INICIJALNI INTERVJU 

 
1. Ime i prezime djeteta:__________________________________________________________ 

2. Datum rođenja: ______________________________________________________________ 

3. Adresa stanovanja i broj telefona: ______________________________________________ 

 

4. Ime i prezime majke i godina rođenja:____________________________________________ 

5. Zanimanje i stručna sprema:  ________________________________________________ 

6. Zaposlena u:_________________________________________________________________ 

                       tel:__________________mob: _________________________________________ 

 

7. Ime i prezime oca i godina rođenja:______________________________________________ 

8. Zanimanje i stručna sprema:____________________________________________________ 

9. Zaposlen u:__________________________________________________________________ 

                      tel:_____________________mob:_____________________________________ 

 

10. Ostala djeca /ime i dob/:1.____________________________________________________ 

    2.____________________________________________________ 

                                          3.____________________________________________________ 

                                          4.____________________________________________________ 

 

11. Živite li u obiteljskoj kući ili stanu/zgradi?_______________________________________ 
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12. Dali je dijete već pohađalo jaslice/vrtić i gdje?____________________________________ 

      __________________________________________________________________________ 

13. Kako je protekla adaptacija?___________________________________________________ 

     __________________________________________________________________________ 

 

14. Kakvo je Vaše dijete u interakciji s drugom djecom 

 (u sukobu da li grize, čupa za kosu, vrišti, samo plače i sl.)?_____________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 

 

15. Kako provodite vrijeme u igri s djetetom? 

    - u kući:_____________________________________________________________________ 

    - na zraku:__________________________________________________________________ 

16. Kako reagirate na neprimjereno ponašanje djeteta? 

    - majka:____________________________________________________________________ 

    - otac:______________________________________________________________________ 

 

17. Trudnoća:   normalna / rizična; a porod od    mjeseci 

18. Porođajna težina i dužina djeteta:___________________ 

      tijek poroda:      , por. ocjena:    

 

19. Dijete samostalno hoda od _______ mjeseci. 

20. Prva riječ sa značenjem od _______  mjeseci.  

21.  Govorni status u odnosu na dob:          

 

22. Treba li dijete pelene: a) stalno   

    b) samo dok spava  

    c) ne treba 

23. Privikavanje na noćnu posudu: a) nije počelo  

                                                          b) počelo je sa    mj. 

 

24. Sada: a) samo traži     

  b) treba ga podsjetiti   

  c) potpuno samostalno   
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25. Spava li dijete danju? DA  NE  POVREMENO 

26. Koliko traje popodnevni odmor djeteta ?______________________________ 

27.Od kada do kada traje djetetu popodnevni odmor?______________________ 

 

28. Noćni san od     do     sati. 

      San:   MIRAN   NEMIRAN 

29. Spava li dijete samo ili s roditeljima? _________________________________ 

30. Kako se dijete uspavljuje i sa čime?__________________________________ 

      _______________________________________________________________ 

 

31. Ima li dijete obaveznu igračku ili predmet?_____________________________ 

32.Koristi li dijete dudu varalicu?_______________________________________ 

33. Apetit djeteta je: a) dobar 

    b) loš 

    c) pretjeran 

    d) izbirljiv 

    e) kako kad 

34. Hrana koju dijete učestalo odbija: ____________________________________ 

 

35. Navike i samostalnost pri hranjenju:          a) samo jede žlicom 

               b) potrebno ga je dohraniti 

               c) pije iz bočice 

               d) pije iz šalice uz pomoć 

               e) samo piti iz šalice 

 

36. Da li je dijete češće bolovalo i od čega (koje dječje bolesti je do sada 

preboljelo)?____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

37. Da li je dijete bilo hospitalizirano (ako DA, u kojoj dobi, koliko dugo i zbog 

čega)?________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

30. Da li je dijete sada u nekom liječničkom tretmanu, praćenju i gdje, postoji li 

dokumentacija?_________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 
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31. Da li je dijete alergično na: 

lijekove:______________________________________________________________________ 

hranu:________________________________________________________________________ 

ostale alergene:_________________________________________________________________ 

 

32.Kakva je alergijska reakcija? ________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 

 

 

33. Postoje li određena specifična ponašanja ili navike djeteta za koje bi bilo dobro da znamo 

(sisanje prsta, grickanje noktiju, mokrenje u krevet, problemi sa stolicom i nešto drugo)? 

             

             

              

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

 

 

  

 

 

 

 

    Podatke dao/la:______________________                  

 

 

 

 

U Dugom Selu,____________ 


