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KARTA MALUCHA 

Dane dziecka: 

Imię i nazwisko: .......................................................................................................... 

PESEL: ......................................................................................................................... 

Data urodzenia: ........................................................................................................... 

Adres: ........................................................................................................................... 

Dane rodziców / opiekunów: 

Imię i nazwisko Mamy: ................................................................................................ 

PESEL: ......................................................................................................................... 

Telefon, e-mail: ........................................................................................................... 

Adres: ........................................................................................................................... 

Imię i nazwisko Taty: ................................................................................................... 

PESEL: ......................................................................................................................... 

Telefon, e-mail: ............................................................................................................ 

Adres: ........................................................................................................................... 

Dorosłe osoby upoważnione do odbioru dziecka z placówki: 

Nazwisko i imię  Pokrewieństwo Seria i numer dowodu 

osobistego 

   

   

   

   

 

Pomocne informacje o dziecku:  

1) Samoobsługa 

➢ potrafi samo się ubrać / wymaga pomocy przy ubieraniu 

➢ je samodzielnie / wymaga pomocy przy jedzeniu  

➢ samo korzysta z toalety / wymaga pomocy przy korzystaniu z  toalety 

➢ myje zęby i ręce / wymaga pomocy w łazience 



➢ inne uwagi: .................................................................................................... 

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

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

2) Jedzenie 

➢ je wszystko, nie ma specjalnych upodobań / jest niejadkiem 

➢ je wiele potraw, ale nie lubi: ........................................................................... 

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

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

➢ inne uwagi dotyczące żywienia: .....................................................................  

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

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

3) Spanie 

➢ sypia po obiedzie / nie sypia po obiedzie. 

4) Zainteresowania, upodobania 

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

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

5) Urodziny, imieniny 

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

6) Inne ważne informacje, np. choroby, przyzwyczajenia, lęki, itp. 

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

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

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

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

7) Oczekiwania i życzenia rodziców 

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

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

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

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

8) Oświadczam, że zapoznałem / -am się ze Statutem Przedszkola Niepublicznego 

„JUNIOR”* / Statutem i Regulaminem Żłobka „JUNIOR” i Cennikiem usług, akceptuję 

prawa i obowiązki z nich wynikające oraz przyjmuję je do stosowania. 

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

podpisy rodziców (opiekunów) 


