OstraGdinge
Y kommun

Halsouppgift arskurs 4 — till elev

Svara pa nedanstéende fragor och lamna ifylld blankett i ett slutet kuvert till skolskdterskan. Endast skolskoterska
och skollakare har tillgang till denna handling.

Uppgift om elev

Namn Personnummer

Livsstil
Hur ser din familj ut? [] B&da féraldrarna [] Mamma  [] Pappa [ Vaxelboende [] Annan (t.ex. familjehem)
Syskon:

Hur mycket tid sitter du vid en skarm (t.ex. dator, 1-Pad, mobil, tv) per dag under skolveckan?
[] Mindre &n 1 timme/dag [] 1-3 timmar/dag [] 4-6 timmar/dag (] Mer &n 6 timmar/dag

Vad har du for fritidsaktivitet?

Hur ofta ar du fysiskt aktiv? []Varjedag []4-5dagar/vecka []2-3 dagar/vecka [ ] Aldrig
Kost

Ater du frukost varje dag? [HRE! ] Nej ] Ibland
Ater du skollunchen varje dag? OJa [ Negj [ Ibland
Ater du middag/kvallsmat varje dag? Ja [ Negj [ Ibland
Hur ofta ater/dricker du sétsaker,

ex. godis, snacks, kakor, lask mm? [ Aldrig  [] 1-2 dagar/vecka [] 3-4 dagar i veckan [ varje dag
Hur ofta ater du gronsaker/frukt? [ Aldrig  [] 1-2 dagar/vecka [] 3-4 dagar i veckan [ varje dag
Hur ofta borstar du tdnderna? [J Morgon och kvall (] En gang om dagen [ sallan [ Aldrig
Sémn

Kénner du dig ofta trott? [HRE! ] Nej ] Ibland

Vilken tid gar du och lagger dig pa kvéllen under skolveckan? Klockan:

Har du svart for att somna? OJa [ Negj [J Ibland

Om ja, varfor?

Sover du gott hela natten? Ja ] Nej [ 1bland
Smadrta
Har du ofta ont négonstans, ex. huvudvark, magont? [ Ja ] Negj

Om du svarar ja, var da?

Fragor kring din kropp (fyll i det som passar in just pa dig)

Jag ar omskuren [JJa ] Negj [ vetegj
Vet du vad mens ar? JJa ] Nej
Har du fatt mens? [(1Ja 1 Nej

Om du har fatt mens, nar da?

Har du bada testiklarna (kulorna) i pungen? [JJa [ 1 Nej [ Vetej

Har du nagra funderingar eller oro kring ditt underliv? [1Ja [ Negj
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Trivsel och ditt maende

Mér du bra? [JJa ] Nej

Om nej, varfor?

Har du blivit utsatt for vald/dvergrepp av nagot slag, av nagon elev eller vuxen? [JJa ] Negj
Har du varit med om att nagon tagit/tar pa dig pa ett satt som inte kanns bra? Mia ] Nej
Tvingar/ber dig att gora saker som du egentligen inte vill?

Ar du med om saker som du ar radd for ska komma fram till andra i din narhet? O Ja ] Nej
Har du ndgon vuxen att prata med om viktiga saker? [17Ja ] Nej
Har du nagon att vara tillsammans med pa rasterna? [ Ja ] Negj
Ar det ndgon i klassen som inte far vara med? [ Ja ] Negj
Blir du retad eller illa behandlad av andra elever? O Ja ] Nej
Blir du retad eller illa behandlad av nigon vuxen pa skolan? [17Ja ] Nej
Finns det ndgot stélle p& skolan som du undviker? [ Ja ] Negj
Om ja, var?

Vad beror det pa?

Skola - Arbetsmiljé
Trivs du i skolan? O Ja [ Nej [] séadar
Anvander du toaletterna i skolan? OJa [ Negj

Om inte, varfor?

Duschar du efter idrottslektionen? O Ja [ Negj ] Ibland

Om inte, varfor?

Ar du n6jd med ditt skolarbete? [HRE! ] Nej [] sadar
Har du svarigheter med skolarbetet? [ Ja ] Nej
Far du den hjalp som du behover? Ja [ Negj
Har du arbetsro pa lektionerna? OJa [ Negj
Kénner du dig stressad, orolig eller angslig? [ ofta [ Ibland ] Aldrig

Till sist...vad far dig att ma bra?

Underskrift och samtycke enligt personuppgiftslagen (SFS 1998:204)

Datum Underskrift (elev)

Lamnade personuppgifter kommer att registreras i kommunens dataregister. Du har, enligt personuppgiftslagen, SFS 1998:204, rétt att
1 géng/ar ta del av de uppgifter som finns i véralll register och berdr dig samt dven begara rattelse av dessa. Begaran ska vara skriftlig.
Personuppgiftsansvarig & Kommunstyrelsen i Ostra Géinge kommun, Storgatan 4, 289 41 Broby.
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