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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY DZIECKA  
DO NIEPUBLICZNEGO ŻŁOBKA/ NIEPUBLICZNEGO PRZEDSZKOLA HIGH FIVE  

W KRAKOWIE  na rok szkolny 2023/2024 
 

DANE OSOBOWE DZIECKA 

Imię/Imiona*   

Nazwisko*  Data urodzenia*  

ADRES ZAMIESZKANIA DZIECKA 

Miejscowość*  Powiat*  

Gmina*  Województwo*  

Adres (ulica, nr 
domu/ nr 
lokalu) 

 Kod pocztowy  

Posiadane 
rodzeństwo 

Tak/ Nie 
Liczba 

rodzeństwa 
 

Status rodziny absolwenta Przedszkola High Five Tak/ Nie 

Uczęszczanie przez rodzeństwo dziecka do Przedszkola High Five; Tak/Nie 

Uczęszczanie na sobotnie zajęcia adaptacyjne (w j. angielskim) Tak/Nie 
*oznaczone pola wymagane 
 

DEKLARACJE  

1. Deklaruję/jemy, że dziecko będzie korzystało z usług przedszkola w okresie od 01.09.2023 do 

31.08.2024 r. w pakiecie obejmującym godziny od ………………..…… do …………………………. 

(prosimy o wskazanie planowanych wstępnie godzin). 

2. W związku z planowanym otwarciem wcześniej niż 1 września 2023 dwóch nowych oddziałów 

w budynku na os. Kolorowym 10, dla dzieci urodzonych w latach 2019-2021 planowana jest możliwość 

dołączenia wcześniej do High Five, tj. od kwietnia/maja 2023 roku. Jeśli są Państwo zainteresowani prosimy 

o zaznaczenie odpowiedzi: 

 Tak     Nie 

Jeśli zaznaczyli Państwo odpowiedź „tak” prosimy o wskazanie od kiedy chcieliby Państwo rozpocząć 

korzystania z oddziałku żłobkowego/oddziału przedszkolnego: 

 1 kwietnia 2023   1 maja 2023   1 czerwca 2023   1 lipca 2023 

3. Dziecko będzie korzystać z ……………….……. posiłków dziennie (proszę zaznaczyć jakich):  

 Śniadanie   II śniadanie    Obiad   Podwieczorek 
 

Przedszkole Niepubliczne High Five to przedszkole dwujęzyczne, w którym kładziemy nacisk na 

naturalną dwujęzyczność. Język drugi jest obok języka ojczystego m.in. środkiem przekazu 

informacji, wiedzy czy środkiem komunikacji. Dzieci mają z nim styczność podczas pobytu 

w przedszkolu. Język drugi może być stosowany w każdej dziedzinie codzienności przedszkolnej: 
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podczas zabaw, toalety, spożywania posiłków czy wyjścia na spacer. W tym procesie nieodzowna jest 

współpraca z Państwem. W trosce o prawidłowy przebieg programu dwujęzycznego prosimy 

o wypełnienie pytań dotyczących realizacji naszego programu, jak również uprzejmie prosimy 

o podzielenie się Państwa oczekiwaniami względem dwujęzyczności. 

4. Czym jest dla Państwa dwujęzycznośc zamierzona? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..… 
………………………..…………………………..…………………………..………………………….…… 
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..……… 
5. Czy dla Państwa określenie przedszkole anglojęzyczne i przedszkole dwujęzyczne jest tożsame? 
W Państwa ocenie nasze przedszkole odpowiada której „definicji”? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..……… 
6. Czy Państwa dziecko w domu używa j. angielskiego? W jakich sytuacjach? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..……… 
7. Czy wspierają Państwo program edukacji anglojęzycznej w domu? W jaki sposób? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..……… 
8. Jak podchodzą Państwo do czytania książek w j. polskim? Ile czasu dziennie/tygodniowo poświęcają 
Państwo na lekturę z dzieckiem? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..……… 
9. Jak podchodzą Państwo do czytania książek w j. angielskim? Ile czasu dziennie/tygodniowo poświęcają 
Państwo na lekturę z dzieckiem? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..……… 
10. Czy mówią Państwo do dziecka w j. angielskim? 
o Zdecydowanie nie o Raczej nie o Raczej tak o Zdecydowanie tak o Brak odpowiedzi 

11. Jeśli zaznaczyli Państwo w pytaniu 10 odpowiedź „tak”, to jak reaguję Państwa dziecko, gdy mówią 
Państwo do niego w nie swoim języku ojczystym? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..……… 
12. Czy Państwa dziecko w pełni akceptuje nauczyciela anglojęzycznego? 
o Zdeycydowanie nie o Raczej nie o Raczej tak o Zdecydowanie tak o Brak odpowiedzi 

 
13. Czy są Państwo otwarci na wykorzystanie multimediów w nauczaniu języka angielskiego przez Państwa 
dzieci? 
o Zdecydowanie nie o Raczej nie o Raczej tak o Zdecydowanie tak o Brak odpowiedzi 
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14. Czy byliby Państwo zainteresowani wsparciem w pracy domowej (celem utrwalenia realizowanego 
materiału) realizacji Tygodniowego Planu Edukacji Anglojęzycznej wywieszanego na przedszkolenj tablicy 
ogłoszeń? 
o Zdecydowanie nie o Raczej nie o Raczej tak o Zdecydowanie tak o Brak odpowiedzi 

 
PYTANIA OGÓLNE 
 15. Czy dziecko uczęszczało do innego żłobka/przedszkola ? Jakiego? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………  
16. Czy dziecko przebywało pod opieką innych osób niż rodzice ? Jeśli tak, to kim były te osoby?                
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………  
17. Czy dziecko śpi w ciągu dnia ?          
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………  
18. Czy sygnalizuje potrzeby fizjologiczne ? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                  
19. Czy ubiera się z niewielką pomocą osób dorosłych ?       
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                  
20. Czy radzi sobie z jedzeniem ? Jakie ma nawyki żywieniowe? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
21. Jak wygląda rutyna dziecka? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                   
22. Jak Państwo sądzicie, czy Wasze dziecko po przyjęciu do żłobka/przedszkola ( właściwe zaznaczyć) :  

 będzie bardzo przeżywało rozstanie,  

 łatwo włączy się w zabawy przedszkolne,  

 nie wiem.  
23. Czy Państwa dziecko jest praworęczne czy leworęczne? 

o Leworęczne o Praworęczne o Nie wiem 
24. Jakie znaczenie ma dla Państwa swobodna zabawa? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                   
25. Ile czasu dziennie dziecko spędza na zabawie swobodnej? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                   
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26.Ile czasu dziennie poświęcają Państwo wyłącznej uważności dziecka? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                   

Informacje o stanie zdrowia dziecka  
27. Czy dziecko posiada orzeczenie o potrzebie kształcenia specjalnego lub inne opinie, zalecenia 
specjalistów. Jeśli tak, to jakie? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
28. Czy dziecko cierpi na przewlekłe schodzenia? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
29. Zalecenia związane z dietą 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                  
30. Inne uwagi dotyczące kwestii zdrowotnych i higienicznych 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………               

Informacje o zachowaniach dziecka  
31. Czy dziecko łatwo rozstaje się z rodzicami ?    
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                
32. Które z wymienionych cech najbardziej charakteryzują dziecko (proszę zaznaczyć) : 

 pogodne,  

 spokojne,  

 ruchliwe,  

 bardzo wrażliwe,  

 zamknięte w sobie,  

 lękliwe,  

 odważne,  

 spontaniczne.  

33. Czy w kontaktach z innymi jest (proszę zaznaczyć) :  

 podporządkowujące 
się,  

 narzucające swoją 
wolę,  

 agresywne,  

 obojętne, 

 troskliwe,  

 spontaniczne,  

 współdziałające,  

 łatwo i chętnie 
nawiązujące kontakt z 
innymi dziećmi,  

 trudno nawiązujące 
kontakt z innymi 
dziećmi.  

34. Co zwykle robią Państwo, gdy dziecko np. odmawia ubrania czapki? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
35. Co zwykle robią Państwo, gdy dziecko np. nie chce iść do przedszkola? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
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36. Co zwykle robią Państwo, gdy dziecko się z kimś kłóci/bije? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
37. Czy są sytuacje, których dziecko nie lubi ? Co wywołuje u niego niechęć itp.?                                  
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
 
Informacje dotyczące zainteresowań, upodobań dziecka  
38. Czy dziecko wykazuje uzdolnienia? W jakim kierunku - plastycznym, muzycznym, językowym, 
matematycznym, ruchowym? Prosimy o krótki opis. 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
39. Czym dziecko zajmuje się najwięcej będąc w domu? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
40. Ile czasu dziennie dziecko spędza przed telewizorem/komputerem/telefonem? 
………………………..…………………………..…………………………..…………………………..……
……………………..…………………………..…………………………..………………………….………
…………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                  
41. Na jakie zajęcia dodatkowe uczęszcza dziecko? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                 
42. Czym dziecko zajmuje się najwięcej będąc w domu?  

 rysuje,  

 lepi z plasteliny,  

 buduje z klocków,  

 ogląda telewizję,  

 słucha czytanych bajek,  

 śpiewa,  

 ogląda książeczki,  

 uczestniczy w 
czynnościach 
domowych,  

 najbardziej lubi 
spędzać czas na 
podwórku.  

 Inne aktywności, 
jakie?............................
......................................
......................................
......................................
......................................
...................................... 

 
43. Prosimy o krótki opis powyższych czynności ze wskazaniem ulubionych pozycji – np. ulubionej bajki 
czy klocków. 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………                
 
44. Z kim dziecko najchętniej się bawi spośród osób, z którymi ma na co dzień kontakt ? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………               
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Oczekiwania Rodziców 
45. Jakie są państwa oczekiwania w stosunku do żłobka/przedszkola? 
…………………………..…………………………..…………………………..…………………………..…
………………………..…………………………..…………………………..………………………….……
……………………..…………………………..…………………………..…………………………..………               
 
Serdecznie dziękujemy za wyrozumiałość i cierpliwe wypełnienie formularza oraz za wszystkie Państwa 
uwagi i sugestie mogące usprawnić pracę naszego żłobka i przedszkola. 
 

 
 
 

RODO 
 

Zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016 r. w sprawie 

ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu 

takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych) Dz. Urz. UE L 

z 2016 r. nr 119/1- (zwanym dalej RODO) oraz ustawy z dnia 10.05.2018 r. O ochronie danych osobowych (Dz. U. 

z 2018 r., poz. 1000) - wyrażam zgodę na przetwarzanie danych osobowych moich i mojego dziecka dla celów 

związanych z świadczeniem opieki w Żłobku i Przedszkolu High Five.  

 

Podane dane osobowe podlegają ochronie zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych 

(Dz. U. z 2018 r. poz. 1000). Administratorem danych jest High Five Academy Tomasz Ciechoń z siedzibą na os. 

Kolorowym 9 E, 31-940 Kraków. Mam świadomość przysługującego mi prawa wglądu do treści danych oraz ich 

poprawiania. Rodzic ma prawo odmówić podania określonych informacji, przy czym może to skutkować brakiem 

możliwości udziału w procesie rekrutacji do przedszkola lub brakiem możliwości skorzystania z uprawnienia do 

pierwszeństwa w kwalifikacji. 

 

………………………………………………                                                ………………………………………. 
podpis matki lub opiekunki prawnej                                                          podpis ojca lub opiekuna prawnego 


