
Уважаемые  родители!

Сотрудники  МДОУ  №39  обращаются  к Вам  с  просьбой  ознакомиться  
и  заполнить  данную  анкету. 
 Целью  этого  опроса  является  определение  верных  методов, способ, 
средств  и  методик  для сохранения  здоровья  ваших  детей 
и  привития  им  привычек  к  здоровому  образу  жизни.
1. Что  беспокоит  Вас  в  здоровье  ребёнка? __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
2. Кому  из  врачей – специалистов  Вы  хотели  бы  задать  вопросы, какие?

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
3. Какие  виды  закаливания  Вы  проводите  с  ребёнком  в  семье  и  считаете  наиболее  полезными?
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
4. Сколько  времени  проводит  ребёнок  на  свежем  воздухе  в  будни, в  выходные?
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
5. Какие  профилактические  мероприятия  проводите  с  ребёнком  дома  в  связи  с  эпидемией  гриппа?
6. __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
7. Какие  формы  закаливания  считаете  приемлемыми  для  проведения  с  вашим  с  ребёнком  в  детском  саду?
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
8. Какими  средствами  народной  медицины  Вы  пользуетесь  во  время  болезни  ребёнка?
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
9. Какие  меры предосторожности  в  отношении  вашего  ребёнка  должен  предпринимать  персонал  детского  сада, воспитатели  в  связи  с  имевшимися  заболеваниями, травмами?
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
10. Есть  ли  у  ребёнка  аллергические  реакции?  На  что?  Как  проявляются?
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Благодарим  Вас  за  сотрудничество!

