
 

Анкета для родителей. 
                    «Готов ли Ваш ребенок к посещению  детского сада?»            

 

1.Ф.И.О. и дата рождения ребенка:    

2. Кто преимущественно в Вашей семье занимается воспитанием ребенка? 
 мама;                папа;       бабушка (дедушка);    

3. Какой из перечисленных  моментов, доставляет Вам больше всего трудностей? 

 подъем;                кормление;       укладывание спать;                                                                                                                                                                           

4. Что умеет делать ребенок самостоятельно? 

 есть;                                                     одеваться;                                               засыпать.                                                                                                                                                                             

5. Просится ли ребенок на горшок? 

 да;                                                                                    нет.                                                                                   

6.  Как засыпает ребенок дома:                                                                                                                                                          

  быстро;                                            медленно;                                                                       

 сам;                                                 с ним рядом сидит кто-то из взрослых;                        

7. Какова длительность сна ребенка:                                                                                                                                             

 спит меньше нормы;                    спит существенно;                                  сон нарушен.                                                                                                                                                                                   

8. Как  Вы его кормите дома:         

 он ест сам;                                                                                                                                                                       

 сначала ест сам, потом докармливаем;                    чаще его кормят с ложки взрослые.                                   

9.  Есть ли отрицательные привычки (сосет палец, грызёт ногти и др.)                                                                            

 да;                        нет.                                                                                     

10. Проявляет ли интерес к игрушкам, новым предметам дома и в незнакомой 

обстановке? 

 проявляет всегда;       проявляет только в привычной обстановке;    не проявляет.                                                                                                                                                                     

11. Инициативен ли в игре? 

 играет только с взрослыми;                играет со взрослыми и сверстниками;                                                

 не умеет играть.                                                                                                                                              

12. Инициативен ли в отношениях с взрослыми? 

 сам не идёт на  контакт, но общается при инициативе взрослых;                                                                       

 не идет на контакт со взрослыми;                  идёт на  контакт по своей инициативе.                                                 

13. Инициативен ли в отношении с детьми:                                                                                                                          

 сам не идёт на контакт;           охотно общается;       не умеет общаться с детьми.                                                     

14. Был ли у Вашего ребенка опыт разлуки с близкими:              

 да;                            нет.                                                                                                                                                                                                                                 

15. Необходимы ли Вам и Вашему ребенку консультации: 

 психолога;       логопеда;    педиатра;       воспитателей 

 

Укажите интересующие Вас темы консультаций: 
_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


