
ANKIETA O UCZNIU/WYCHOWANKU 

 

1. Imię i nazwisko dziecka………………………………………………………………… 

2. Data i miejsce urodzenia…………………………………………………………………. 

3. Adres zamieszkania……………………………………………………………………… 

4. telefon kontaktowy z rodzicami…………………………………………………............. 

5. rodzaj schorzenia……………………………………………………………………….... 

6. imię i nazwisko ojca………………………………………………...rok urodz.……….... 

7. miejsce pracy ojca ……..…………………………………………………………........... 

8. imię i nazwisko matki……………………………………………....rok urodz………….. 

9. miejsce pracy matki  .…………………………………………………………………...... 

10. czy obydwoje rodzice żyją ……………………………………………………………..... 

11. kto wychowuje dziecko ………………………………………………………………….. 

12. liczba osób w rodzinie………………………….. w tym dzieci………………………… 

13. sytuacja rodziny: rodzina pełna, zrekonstruowana, zastępcza, inne problemy 

………….………................................................................................................................ 

14. sytuacja prawna rodziny: pełne prawa, ograniczone prawa, pozbawiona praw 

rodzicielskich……………………………………………………………………………. 

15.  nazwisko i imię opiekuna prawnego:……………………………………………………. 

16.  sytuacja materialna rodziny: kto utrzymuje rodzinę ……...…………………………….. 

     z dochodów: zarobki, renta, emerytura, zasiłki, inne: ………………………………. 

17. Warunki mieszkaniowe: 

   - Mieszkanie wspólne, samodzielne …………………………………. 

   - ogólny metraż……………………………………………………….. 

   - liczba pokoi …………………………………………………………… 

   - urządzenia sanitarne: ………………………………………………. 

18. czy w rodzinie są osoby przewlekle chore: kto? ...……………………………………… 

      Rodzaj schorzenia………………………………………………………………………... 

19. Czy dziecko jest pod opieką Poradni Zdrowia Psychicznego………….Jeśli tak proszę 

podać powód ………………………………………………………………………………… 



20. Czy dziecko zażywa leki………………. Jeśli tak, proszę podać jakie: ……………… 

………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………….. 

21. Czy dziecko jest pod opieką innej poradni specjalistycznej: ……………. Jeśli tak, 

proszę podać jakiej…………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………….. 

22. Czy dziecko ma problemy w nauce (podać jakiego rodzaju) …………………………… 

……………………………………………………………………………………………….. 

23. Czy dziecko sprawia problemy wychowawcze: (podać jakiego rodzaju) ……………… 

……………………………………………………………………………………………….. 

24. Czy dziecko wymaga szczególnej opieki i pomocy (podać jakiego rodzaju) …………... 

………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………….. 

25.Zainteresowania:……………………………………………………………......................

............................................................................................................................. ..................... 

26. Jak często dziecko będzie zabierane do domu: (dotyczy grup wychowawczych) 

……………………………………………….……………………………….……………………………….. 

 

Wyrażamy zgodę na przetwarzanie danych osobowych naszego dziecka oraz naszych, jako rodziców/opiekunów prawnych dla 
potrzeb niezbędnych do realizacji opieki psychologiczno-pedagogicznej  zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego  
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016r., Ustawą o ochronie danych osobowych, z dnia 10 maja 2018 r. oraz przepisami 
prawa oświatowego. 

 

 

 

        Podpis rodzica/opiekuna prawnego: 

 

        …………………………………… 

 

 

 


