DJEČJI VRTIĆ „DEKANOVEC“
Ulica Marka Kovača 16B
Dekanovec
40318 Dekanovec

UPITNIK ZA RODITELJE DJEČJEG VRTIĆA „DEKANOVEC“

PODACI O DJETETU:
IME I PREZIME DJETETA: ____________________________________
DATUM I MJESTO ROĐENJA:_________________________________
ADRESA STANOVANJA:______________________________________
OIB:_____________________________________________________
PODACI O RODITELJIMA/SKRBNIKU:
IME I PREZIME MAJKE:______________________________________
ZANIMANJE :______________________________________________
RADNO MJESTO, NAZIV FIRME:_______________________________
BROJ TEL./MOB.:______________________________________
OIB:_____________________________________________________
IME I PREZIME OCA:________________________________________
ZANIMANJE:______________________________________________
RADNO MJESTO, NAZIV FIRME:_______________________________
BROJ TEL./MOB.:__________________________________________
OIB:____________________________________________________
ZDRAVSTVENO OSIGURANJE DJETETA:
BROJ OSIGURANE OSOBE DJETETA:____________________________
IME I PREZIME PEDIJATRA I BROJ TELEFONA:____________________
ZDRAVSTVENE POTREBE DJETETA (alergije, posebna prehrana, kronična oboljenja…):______________________________________
