
 

Upisnica za djecu stranog jezika (materinski jezik hrvatski) 
Aufnahmeformular für fremdsprachige Schüler (Muttersprache kroatisch) 

Učenik 
Prezime (Name):    Spol:  m (m)       z (w)   

Ime(Vorname):    

Datum rodjenja (Geb.):   Državljanstvo (Heimatland):   

Zakonski skrbnici (Erziehungsberechtigte Personen):  

Prezime (Name):   Ime (Vorname):    

Adresa u Švicarskoj (Adresse):       

Broj mobitela (Handy):    E-Mail:   

Prezime (Name):   Ime (Vorname):    

Adresa u Švicarskoj (Adresse):       

Broj mobitela (Handy):    E-Mail:   

Trebam prevoditelja (Benötigen Sie einen Übersetzer):  Da (Ja)  Ne (Nein) Jezik (Sprache):  

Djetetov prvi jezik? (Erstprache des Kindes:)    

Koliko dobro vaše dijete razumije njemački? (Wie gut versteht Ihr Kind Deutsch?) 
   dobro (gut)   nekoliko (wenig)  ne (kein) 

Koliko dobro vaše dijete govori njemački (Wie gut spricht Ihr Kind Deutsch?)  
   dobro (gut)   nekoliko (wenig)  ne (kein) 

Bivše mjesto stanovanja: Datum preseljenja u Švicarsku:  
(ehemaliger Wohnort)  (Zuzug in die Schweiz) 

Prethodno pohađanje škole (bisheriger Schulbesuch): 

Dijete je pohađalo vrtić  (Das Kind besuchte den Kindergarten):  Ne (Nein)  1 godina (1 Jahr)  2 godine   3 godine 

Dijete je posljednji put pohađalo nastavu:  1 .   2.  3.   4.   5.  6. 
(Zuletzt besuchte Klasse) 

Jezik učionice: (Unterrichtssprache):        

Pismo? (Schrift)   latinica  ćirilica  grčko      

Eventualno strani jezici u školi (Fremdsprachen):        

Napomene (Bemerkungen):        

          

Datum:   Potpis (Unterschrift):    
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