
Screeningový dotazník úrovně písemného projevu pro dítě (HPSQ-C) 

(Rosenblum, 2015) 

Datum:  

Tvoje celé jméno:  

Škola: Třída: 

Věk:  

 

Ruka, kterou píšeš:  Pravá  Levá  Oběma 

Narodil/a jsi se v České Republice?  Ano  Ne 

 

 

Prosím vyplň následující dotazník na základě toho, jak hodnotíš své psaní. 

 Nikdy 

0 

Zřídka 

1 

Někdy 

2 

Často 

3 

Vždy 

4 

Je tvůj rukopis čitelný?       

Daří se ti přečíst svůj vlastní 

rukopis?  

     

Míváš dostatek času na 

opsání úkolu z tabule?  

     

Škrtáš nebo gumuješ hodně v 

průběhu psaní?  

     

Jak často míváš pocit, že se ti 

nechce psát?  

     

Děláš si domácí úkoly?       

Stěžuješ si při psaní na 

bolest?  

     

Unavuje tě psaní?       

Potřebuješ se opakovaně 

dívat na tabuli nebo stránku, 

když z ní opisuješ?  

     

Jsi se svým rukopisem 

spokojen/a?  

     

 


