ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “PARINI” 

DI CAMPOSAMPIERO
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SCUOLA DELL’INFANZIA 
“Arcobaleno” 

 DI RUSTEGA

SCHEDA DI CONOSCENZA

PERSONALE

di_____________________________________

nato il__________a_______________________

  residente_______________________________ 

Questa fascicolo compilato a cura dei genitori,  va consegnato alle insegnanti e costituirà una prima fonte di conoscenza del vostro bambino

P.S. vi chiediamo cortesemente di consegnarlo compilato via mail dal 20 al 29 giugno 2020
COGNOME E NOME DEL PAPA’......................................................................

Nazionalità ……………………………………………………………………………

comprende e parla la lingua italiana        SI              NO              POCO

COGNOME E NOME DELLA MAMMA..............................................................

Nazionalità ……………………………………………………………………………

comprende e parla la lingua italiana        SI              NO              POCO

Il bambino ha fratelli?( se SI’ Indicare sesso e età).............................................

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

Il bambino ha cugini che già frequentano la scuola? ( se SI’ indicare nome e cognome).............................................................................................................

LINGUAGGIO
Il suo linguaggio è completo o ancora incerto.....................................................
.............................................................................................................................
Parla in italiano....................in dialetto.......................altra lingua........................
ALIMENTAZIONE

Mangia da solo?........................................sta seduto?.......................................
Ci sono aspetti riguardanti l’alimentazione che dovremmo conoscere e tenere presente ( allergie  certificate – intolleranze) ..........................................................................................................................................................................................................................................................
IGIENE PERSONALE

Sa rivolgersi all’adulto quando ha bisogno di andare in bagno?

...........................................................................................................................
E’ autonomo nel momento del bagno o ha bisogno di aiuto? 

............................................................................................................................
RELAZIONI
Quali esperienze educative extra-familiari ha vissuto il vostro/a bambino/a e per quanto tempo?

(asilo nido, ludoteca, altra scuola dell’infanzia,............)

..........................................................................................................................
………………………………………………………………………………………....
Quali sono i suoi comportamenti nei confronti di adulti poco conosciuti?

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

Quali rapporti stabilisce normalmente con i coetanei?

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

Ci sono state delle esperienze significative in famiglia che hanno coinvolto il bambino (cambi di residenza, lutti, separazioni, malattie....)

..........................................................................................................................................................................................................................................................
Quali sono i suoi interessi o giochi preferiti?
......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
ASPETTATIVE DEI GENITORI ALL’INGRESSO DELLA SCUOLA DELL’INFANZIA

LA FAMIGLIA DICE:

· Penso che il mio bambino affronterà l’inserimento:

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

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

……………………………………………………………………………………….

· Nei confronti della scuola dell’Infanzia abbiamo queste aspettative:

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

……………………………………………………………………………………….

· Di nostro figlio pensiamo............................................................................
................................................................................................................................................................................................................................................

……………………………………………………………………………………….

· Altre notizie  che i genitori intendono trasmettere 

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

Le insegnanti ringraziano per la collaborazione
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