                                                ČO BY STE MALI O MNE VEDIEŤ

Volám sa .....................................................................................................
Mám rád/a/, keď ma volajú.........................................................................
Narodil/a/ som sa.....................................v......................................................
Súrodenci....................................................................................................

Alergie na lieky...........................................................................................
Iné alergie..................................................................................................
Spávam popoludní?.......................... Ako dlho?..........................................
Večer zaspávam o:  .......................... Zaspávam s: ......................................

Moje obľúbené hry .....................................................................................
Mám radosť keď     ......................................................................................
Bojím sa keď ...............................................................................................
Vie ma nahnevať .........................................................................................

Osobitné informácie :..................................................................................
...................................................................................................................

Iné dôležité veci, ktoré by mali vedieť tí, ktorí sa o mňa starajú:..................
....................................................................................................................
...................................................................................................................

                                             OTÁZKY PRE RODIČOV

Ako si predstavujete spoluprácu s MŠ.............................................................
........................................................................................................................
........................................................................................................................

Váš názor na jednotlivé akcie MŠ: Mesiac úcty k starším, Mikuláš, Vianoce,
                                                               Karneval, Deň matiek, Deň detí, Rozlúčková
.........................................................................................................................
.........................................................................................................................
.........................................................................................................................
Ktoré z týchto akcií realizovať spoločne s rodičmi?...........................................
........................................................................................................................
Ktoré bez rodičov?...........................................................................................
........................................................................................................................

Váš názor na návštevy kultúrnych podujatí a na výlety s deťmi.........................
.........................................................................................................................
.........................................................................................................................

Máte záujem aj o triedne rodičovské združenia? .............................................

Radi prijmeme všetky vaše dobré nápady.
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