Анкеты для обучающихся
1

Ребята! Просим вас заполнить предложенную анкету, чтобы выяснить ваше отношение к вопросам, касающимся здоровья. Просьба отвечать на вопросы анкеты самостоятельно, не советуясь с товарищами. Нам важно знать именно ваше личное отношение к этим вопросам. 

1.  Как ты думаешь, эти привычки вредны для здоровья? Подчеркни свой ответ

              а) курение            1 – да        2 – нет          3 – не знаю

              б) нерегулярное употребление пищи (не «по часам»)

                  1 – да        2 – нет          3 – не знаю

              в) переедание      1 – да        2 – нет          3 – не знаю

              г) малая физическая подвижность        1 – да        2 – нет          3 – не знаю

              д) недосыпание          1 – да        2 – нет          3 – не знаю

3. Курят ли у тебя дома?                                                                                           

             1 – нет    2 – да    

4. Курит ли твой лучший друг?     1 – нет     2 – да       3 – не знаю

5. Пробовал ли ты когда-нибудь курить?                                                                


1 – нет   2 – да

6. Продолжаешь ли ты курить (хотя бы 1 сигарету в месяц)

             1 – нет   2 – да

7. Как ты считаешь, будешь ли ты курить в дальнейшем?                                   


  1 – нет    2 – да     3 – не знаю 

8. Если бы твои лучшие друзья предложили сигарету, ты согласился бы ее выкурить?   1 – нет    2 – да     3 – не знаю

9. Согласен ли ты с запретом на  курение  в общественных местах, таких как рестораны, автобусы, поезда, школы, на игровых площадках, в спортивных залах, на дискотеках?  1 –    да   2 – нет     3 – не знаю

10. Обсуждал ли с тобой кто-нибудь в твоей семье вредные последствия курения?      1 – да    2 – нет

11. Когда кто-то начинает курить, по твоему мнению, ему будет потом трудно бросить эту привычку?    1 – да    2 –  нет    3 – не знаю   

12. Ты уже пробовал алкогольные напитки, даже если  несколько глотков?
     1 – нет    2 – да  

13. Ты употребляешь пиво или  другие алкогольные напитки  хотя бы 1 раз в месяц      1 – нет    2 – да    

14. Если бы один из твоих лучших друзей предложил тебе употребить алкоголь, согласился бы ты?  1 – нет     2 – да
15. Обсуждал ли с тобой кто-нибудь в твоей семье вредное воздействие алкоголя на здоровье?  1 – да         2 – нет

16. Рассказывали ли вам в течение этого учебного года на каких-либо занятиях об опасностях употребления алкоголя? 1 – да         2 – нет

17. Рассказывали ли вам в этом учебном году на занятиях об опасностях  употребления наркотических веществ? 1 – да         2 – нет

18. Рассказывали ли вам на каких-либо занятиях в течение этого учебного года о преимуществах здорового питания? 1 – да         2 – нет

19. Рассказывали ли вам на каких-либо занятиях в течение этого учебного года о преимуществах употребления  свежих овощей, фруктов,  соков?

1 – да         2 – нет

20. За прошедший учебный год рассказывали ли вам на каких-либо занятиях о преимуществах физической активности?  1 – да         2 – нет
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Анкета для учащихся 1 – 11 классов « Мое здоровье»
Ф.И.О.__________________________________  класс  _______

Ребята! Внимательно прочитайте вопросы и предложенные варианты ответов. Выберите несколько, наиболее подходящих именно Вам. Отметьте их крестиком в графе «ответы». Если вы выбрали ответ «другое» - напишите, что именно.

	№
	Вопросы и варианты ответов
	Ответы

	1
	В чём проявляется неблагополучие твоего здоровья?

1) Плохо сплю

2) Часто болит живот

3) Физические недостатки

4) Часто болит голова

5) Плохое настроение

6) Часто простываю

7) Плохой аппетит

8) Болезненный внешний вид

9) Боюсь сквозняков

10) Другое
	

	2
	От кого ты получаешь информацию о здоровье?

1) От специалистов, врачей

2) От родителей

3) От учителей на уроке

4) От классного руководителя

5) От учителя физической культуры

6) От учителя ОБЖ

7) От одноклассников

8) Читаю специальную литературу

9) Ни от кого

10) Другое 
	

	3
	Что ты делаешь, чтобы быть здоровым?

1) Хорошо отношусь к другим

2) Соблюдаю режим дня

3) Правильно питаюсь

4) Занимаюсь физкультурой

5) Закаляюсь

6) Стараюсь много двигаться

7) Сплю при открытой форточке

8) Мою руки перед едой

9) Ничего не делаю

10) Другое 
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Анкета для учащихся 1 – 11 классов «Мой режим дня»

Ф.И.О.__________________________________  класс  _______

Ребята! Внимательно прочитайте вопросы и предложенные варианты ответов. Проконтролируйте в течение недели свой режим дня, записывая каждый день продолжительность ночного сна, время выполнения домашнего задания и время, затраченное на прогулку. Подсчитайте среднее значение за неделю по всем трём вопросам. Выберите наиболее подходящее число из предложенных вариантов. Запишите в графе «ответы».
	№
	Вопросы и варианты ответов
	Ответы

	1
	Какова  продолжительность  Вашего  ночного  сна  в  среднем за  неделю?

1. Менее 9ч

2. Менее 9ч30м

3. От 10ч25м до 9ч30м

4. 10ч30м и более
	

	2
	Сколько  времени  Вы  тратите  на  выполнения  домашних заданий в среднем за неделю? 

1. Менее 1ч

2. 1ч30м и менее

3. От 1ч до 1ч30м

4. От 1ч35 м до 2ч

5. Более 1ч30м

6. Более 2ч
	

	3
	Сколько  времени  занимает  прогулка  на  свежем воздухе (в часах и минутах) в  среднем  за  неделю?

1. 4ч и более

2. 3ч30м и более

3. 3ч и более

4. От 3ч55м до 3ч30м

5. От 3ч25м до 3ч

6. От 2ч55м до 2ч30м

7. Менее 3ч30м

8. Менее3ч

9. Менее2ч30м
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 «Здоровый образ жизни»

Класс_______________  Пол  М □    Ж □    Дата заполнения анкеты 20____г.

1.
Какие из ценностей, приведенных ниже, для вас наиболее важны?

        Оцените их, проставив баллы от 8 (самое важное) до 1 (наименее важное).

Материальное благополучие □
Качественное образование □ 

Привлекательная внешность □ 

Хорошее здоровье □
Возможность общаться с интересными людьми □
Благополучная семья □

Свобода и независимость (возможность самому планировать жизнь и реализовывать желания) □
Любимая работа □

2.
Какие условия для сохранения здоровья вы считаете наиболее важными? Из приведенного   

        перечня условий выберите и отметьте четыре наиболее важных для вас.

Хорошая наследственность □
Хорошие экологические условия □
Выполнение правил здорового образа жизни (режим, зарядка и т.д.) □
Возможность консультации и лечения у хорошего врача □
Знания о том, как заботиться о своем здоровье □
Отсутствие физических и умственных перегрузок □
Регулярные занятия спортом □
Достаточные материальные средства для хорошего питания, занятий спортом и т.д. □
3.
    Что из перечисленного присутствует в вашем распорядке дня?
	
	Ежедневно
	Несколько раз в неделю
	Очень редко

	Утренняя зарядка, пробежка
	□
	□
	□

	Завтрак 
	□
	□
	□

	Обед 
	□
	□
	□

	Ужин
	□
	□
	□

	Прогулка на свежем воздухе 
	□
	□
	□

	Сон не менее 8 ч 
	□
	□
	□

	Занятия спортом 
	□
	□
	□

	Душ, ванна 
	□
	□
	□


4.
    Достаточно ли вы заботитесь о своем здоровье?

Вполне достаточно □
Не вполне достаточно □
Недостаточно □

5.     Как вы относитесь к информации о том, как заботиться о здоровье?

Очень интересна и полезна □
Довольно интересна и полезна □

Не очень интересна и полезна □        Не интересна и не нужна □
6.     Откуда вы узнаете о том, как заботиться о здоровье?

	
	Часто
	От случая к случаю
	Никогда

	От родителей
	□
	□
	□

	От друзей
	□
	□
	□

	В школе
	□
	□
	□

	Из журналов, книг
	□
	□
	□

	Из передач ТВ
	□
	□
	□

	Через интернет
	□
	□
	□


7.    Как вы оцениваете сведения о здоровье, которые получаете?

	
	Интересны
	Не всегда интересны
	Не интересны

	От родителей
	□
	□
	□

	От друзей
	□
	□
	□

	В школе
	□
	□
	□

	Из журналов, книг
	□
	□
	□

	Из передач ТВ
	□
	□
	□

	Через интернет
	□
	□
	□


8.
   Какие мероприятия по охране и укреплению здоровья проводятся в вашем классе?

      Какие из них вы считаете интересными и полезными?

	
	Проводятся
	Интересно
	Не интересно

	Специальные уроки
	□
	□
	□

	Лекции
	□
	□
	□

	Показ видеофильмов
	□
	□
	□

	Спортивные соревнования
	□
	□
	□

	Работа спортивных секций
	□
	□
	□

	Тематические вечера
	□
	□
	□
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«Здоровый образ жизни»

1.Знаешь ли ты о вреде курения?

      А) Да

      Б) Нет

2.Как ты думаешь, какой именно вред наносит курение организму человека?
_____________________________________________________________________________
3.Пробовал ли ты курить?
    А) Да

    Б) Нет

4.Как ты думаешь, наносит ли вред твоему организму, если курят рядом с тобой?

     А) Да

     Б) Нет  

5. Каким образом? 

_____________________________________________________________________________

6. Твое отношение к курящим людям  

_____________________________________________________________________________ 
7. Как вы относитесь к спиртному?

     А) никогда не пробовал 

     Б) пью с друзьями  

     В) категорически против 

     Г)  свой вариант _________________________

8.Как вы относитесь к наркотикам?

      А) никогда не пробовал и не буду  

      Б) считаю, что всё надо в жизни попробовать 

      В) их употребление нормально в наше время 

      Г)  свой вариант__________________________

9.Как вы считаете, почему молодёжь начинает курить, пить и употреблять наркотики?

     А) любопытно 

     Б) стремятся доказать свою взрослость 

     В) не хотят выделяться 

     Г) уходят от решения проблем 

     Д) способ расслабиться 

           Е) свой вариант__________________________

10.Необходима ли  в городе работа по предупреждению химической зависимости?

      А) Да

      Б) Нет 

11.С помощью каких мероприятий можно защитить подростков от табакокурения, алкоголизма, употребления наркотиков?
     А) разработка и демонстрация наглядных материалов 

     Б) организация психологической само- и взаимопомощи 

     В) уроки по профилактике ПАВ в школе  

           Г)  свой вариант__________________________

6

Питание

1) Количество приемов пищи в день:

1. один    2. два    3. три    4. больше трех    5. когда захочет

2) Обычно завтракаю:

1. дома    2. в школьной столовой    3. в школе едой из дома    4. не завтракаю совсем

3) Обычно обедаю:

1. дома    2. в школьной столовой    3. в школе едой из дома    4. не обедаю совсем

4) Обычно ужинаю:

1. дома    2. в столовой, кафе и т.п.    3. не ужинаю совсем

Средняя продолжительность в день
5) Сна в будни:

1. 5часов и менее   2. 6часов   3. 7часов   4. 8часов   5. 9часов   6. 10часов   7. более 11часов

6) Сна в выходные:

1. 5часов и менее   2. 6часов   3. 7часов   4. 8часов   5. 9часов   6. 10часов   7. более 11часов

7) Прогулки в будни:

1. до 1 часа   2. до 2-х часов   3. до 3-х часов    4. до 4-х часов    5. более 4-х часов     6. НЕ гуляю

8) Прогулки в выходные:

1. до 1 часа   2. до 2-х часов   3. до 3-х часов    4. до 4-х часов    5. более 4-х часов     6. НЕ гуляю

9) Выполнения домашнего задания:

1. до 1 часа   2. до 2-х часов   3. до 3-х часов    4. до 4-х часов    5. более 4-х часов    6. НЕ делаю

10) Чтения книг:

1. до 30 мин   2. до 1 часа   3. до 1,5 часов   4. до 2 часов   5. более 2-х часов    6. НЕ читаю

11) Просмотра ТВ:

1. до 30 мин   2. до 1 часа   3. до 1,5 часов   4. до 2 часов   5. более 2-х часов     6. НЕ смотрю

12) Занятий (игр) на компьютере:

1. до 30 мин   2. до 1 часа   3. до 1,5 часов   4. до 2 часов   5. более 2-х часов     6. НЕ играю

13) Разговоров по телефону:

1. до 30 мин   2. до 1 часа   3. до 1,5 часов   4. до 2 часов   5. более 2-х часов     6. НЕ разговариваю

Общая продолжительность за неделю
14) Дополнительные учебные занятия:

1. 5часов и менее   2. 6часов   3. 7часов   4. 8часов   5. 9часов   6. 10часов   7. более 11часов

15) Малоподвижные занятия по интересам: 
16) 1. 5часов и менее   2. 6часов   3. 7часов   4. 8часов   5. 9часов   6. 10часов   7. более 11часов

17) Подвижные занятия по интересам (танцы и т.п.):

1. 5часов и менее   2. 6часов   3. 7часов   4. 8часов   5. 9часов   6. 10часов   7. более 11часов

Что из перечисленного присутствует в твоем распорядке дня?
18) Утренняя зарядка:   1. Ежедневно   2. Несколько раз в неделю   3. Очень редко, никогда

19) Душ, ванна:    1. Ежедневно    2. Несколько раз в неделю    3. Очень редко, никогда

Физическая активность

20) Посещение уроков физкультуры:   1. ДА   2. НЕТ

21) Отношение к урокам физкультуры:   1. люблю   2. не люблю

22) Дополнительные занятия спортом в школе:   1. ДА   2. НЕТ

23) Дополнительные занятия спортом вне школы:   1. ДА   2. НЕТ

24) Участие в спортивных соревнованиях в школе:    1. часто   2. иногда   3. никогда

25) Участие в спортивных соревнованиях вне школы:    1. часто   2. иногда   3. никогда

26) Количество тренировок в неделю:    1    2    3    4    5    6    7    8    9. 9 и более

27) Тренировка длится (обычно): 1. 30 мин   2. 45 мин   3. 60 мин   4. 90 мин   5. 120 мин   6. ИНОЕ

Сохранение здоровья

28) Какие условия для сохранения здоровья ты считаешь наиболее важными?
Из приведенного перечня условий выбери и отметь 4 наиболее важных для тебя.
1. Регулярные занятия спортом 

2. Возможность лечиться у хорошего врача 

3. Деньги, чтобы хорошо питаться, отдыхать, посещать спортивный зал и т.д.

4. Знания о том, как заботиться о своем здоровье 

5. Хороший отдых 

6. Хорошие природные условия (чистый воздух, вода и т.д.) 

7. Ежедневное выполнение правил здорового образа жизни (соблюдение режима дня, регулярное питание, занятия физкультурой и т.д.) 

29) Можно ли сказать, что ты заботишься о своем здоровье?

1. Да, конечно    2. Скорее да, чем нет    3. Скорее нет, чем да    4. Нет

30) Интересно ли тебе узнавать о том, как заботиться о своем здоровье?

1. Да, очень интересно    2. Скорее интересно, чем не интересно

3. Скорее не интересно, чем интересно    4. Не интересно

Какие мероприятия по охране и укреплению здоровья, которые проводятся в твоем классе,
ты считаешь интересными и полезными?
1. Интересно 2. Не интересно 3. Не проводятся

	31) Уроки, обучающие здоровью
	

	32) Показ фильмов о том, как заботиться о здоровье
	

	33) Спортивные соревнования
	

	34) Викторины, конкурсы, игры на тему здоровья
	

	35) Праздники, вечера на тему здоровья
	


Анкеты для родителей
1

№  1 При заполнении анкеты можно отвечать только «да» или «нет».  Каждый ответ «да» оценивается в один бал  и они суммируются.

	Отмечали ли Вы у ребенка в течение последнего месяца:

	Головные боли (чаще 1 раза в неделю                                                                   

                                                                                                             в том числе:

	- беспричинные
	

	- при волнении
	

	-после физической нагрузки
	

	- после посещения школы
	

	- утром
	

	- вечером, перед сном
	

	Слезливость (чаще 1 раза в неделю)
	

	Частые колебания настроения
	

	Страхи
	

	в том числе страх посещения школы
	

	Слабость, утомляемость после занятий в школе
	

	Нарушения сна                                                                             в том числе:

	- долгое засыпание
	

	- чуткий сон
	

	- трудное пробуждение по утрам
	

	- снохождение
	

	Повышенная потливость или появление красных пятен при волнении
	

	Головокружения, неустойчивость при перемене положения тела
	

	Обмороки, полуобморочные состояния
	

	Двигательная расторможенность (ребенок не может долго усидеть на месте)
	

	Навязчивые движения (теребит одежду, волосы, облизывает губы, грызет ногти, сосет палец, часто мигает)
	

	Боли, неприятные ощущения в области сердца
	

	Сердцебиение, перебои
	

	Боли в животе 1 раз в неделю и чаще                                      в том числе:

	- перед школой
	

	- после приема пищи
	

	- натощак (до еды)
	

	Тошнота 1 раз в неделю и чаще
	

	Отрыжка 1 раз в неделю и чаще
	

	Горечь во рту 1 раз в неделю и чаще
	

	Нарушение стула 1 раз в неделю и чаще                                    в том числе:

	- запоры
	

	-поносы
	

	Отмечали ли Вы у ребенка в течение последнего года:

	Частые простудные заболевания (4 и более раз в год)
	

	Часто насморк (4 и более раз в году)
	

	Часто кашель (4 и более раз в году)
	

	Часто потеря голоса (4 и более раз в году)
	

	ИТОГО 
	


2
№ 2 При заполнении выберите один из предложенных ответов

1. Занимается ли Ваш ребенок физической культурой (самостоятельно, в спортивной секции, танцами и др.) помимо уроков физкультуры в школе?            1. да    / 2. нет                                                                 

2. Сколько времени ребенок обычно проводит на свежем воздухе (гуляет) в учебные дни?    

1. два часа и более   / 2.один час и менее                                   

3. Сколько времени обычно ребенок тратит на приготовление домашних заданий?  

1. 1,5-2 часа / 2.  3 часа/ 3.  4 часа и более               

4. Продолжительность ночного сна у Вашего ребенка составляет обычно 

1. 10-11 часов/ 2. 9 часов и менее

5. Сколько раз в день Ваш ребенок принимает горячую пищу (исключая чай, кофе и другие горячие напитки)? 

1. два раза в день и чаще/2. один раз  в день и реже                           

6. Сколько раз в неделю Ваш ребенок употребляет мясо, рыбу и другие мясные продукты?      

1.ежедневно / 2. 3-4 раза в неделю /3. 1 раз в неделю и реже  

7. Сколько раз в неделю Ваш ребенок употребляет молоко и молочные продукты?

1. ежедневно /  2. 3-4 раза в неделю /3.  1 раз в неделю и реже

8. Сколько раз в неделю Ваш ребенок употребляет свежие фрукты, овощи, соки?   

1. ежедневно / 2. 3-4 раза в неделю / 3. 1 раз в неделю и реже 

9. Сколько времени в день Ваш ребенок смотрит телевизор, видео?      

1. до 1 часа / 2. до 2 часов / 3. три  часа  и более                                                                                                                   

10. Курят ли в Вашей семье? (подчеркните ответ)  1. нет/ 2. да                     

11. Как Вы думаете, станет ли курить Ваш ребенок, когда вырастет? 

      1. Нет/2. да/ 3.не знаю      

12. Чем лучше заниматься ребенку? (подчеркните один ответ)   

1. танцами, плаванием или другими видами спорта /2.  музыкой, рисованием  /3. иностранным языком/  4. чем-либо другим 

13.  Как Вы считаете, для чего ребенку нужно заниматься спортом? 

1. чтобы укрепить здоровье /  2. чтобы стать спортсменом/ 3. чтобы занять свободное время /4.  другое

14. Как Вы относитесь к возможности проведения в школе профилактических мероприятий, направленных на укрепление здоровья учащихся? (выберите один ответ)    

1. они необходимы/2.  они необходимы, но будут мешать учебному     процессу 3. /в них нет необходимости / 4. они не принесут пользы и будут мешать  учебному процессу    
3
Анкета для родителей «Здоровье моего ребёнка»

Ф.И.О.________________________________  класс, в котором учится сын (дочь)  _______

Уважаемые родители! Внимательно ознакомьтесь с содержанием анкеты. В зависимости от характера ответа вам следует подчеркнуть да или нет.

	№
	Вопросы 
	Ответы

	1
	Бывают ли головные боли (беспричинные, при волнении, после школы, после физической нагрузки). 
	да
	нет

	2
	Бывает ли слезливость.
	да
	нет

	3
	Бывает ли слабость, утомляемость после занятий в школе и дома.
	да
	нет

	4
	Бывает ли нарушение сна (плохое засыпание, чуткий сон, ночное недержание мочи, трудное вставание).
	да
	нет

	5
	Отмечается ли при волнении повышенная потливость или появление красных пятен.
	да
	нет

	6
	Бывают ли головокружения, неустойчивость при перемене положения тела.
	да
	нет

	7
	Бывают ли обмороки.
	да
	нет

	8
	Бывают ли боли, неприятные ощущения в сердце, сердцебиения, перебои.
	да
	нет

	9
	Отмечалось ли когда-либо повышения давления.
	да
	нет

	10.
	Бывает ли часто: 
	насморк
	да
	нет

	
	
	кашель
	да
	нет


	
	
	потеря голоса
	да
	нет

	11
	Бывают ли боли в животе.
	да
	нет

	12
	Бывают ли боли в животе после приёма пищи.
	да
	нет

	13
	Бывают ли боли в животе до еды.
	да
	нет

	14
	Бывают ли тошнота, отрыжка, изжога.
	да
	нет

	15
	Бывают ли нарушения стула (поносы, запоры).
	да
	нет

	16
	Бывала ли дизентерия.
	да
	нет

	17
	Была ли болезнь Боткина (желтуха).
	да
	нет

	18
	Бывают ли боли в пояснице.
	да
	нет

	19
	Бывают ли когда-нибудь боли при мочеиспусканиях.
	да
	нет

	20
	Бывают ли реакции на какую-нибудь пищу, запахи, цветы, пыль, лекарства (сыпь, отёки, затруднение дыхания).
	да
	нет

	21
	Бывает ли реакция на прививки (сыпь, отёки, затруднение дыхания).
	да
	нет

	22
	Часто ли бывают жалобы на боли в мышцах после физкультурных занятий, тренировок?
	да
	нет


Дата ______________________  Подпись заполнявшего анкету _________________________

4

Анкета для родителей 
«Удовлетворенность здоровьесозидающей 
деятельностью школы»

Уважаемые родители!

Просим Вас анонимно и искренне оценить уровень здоровьесозидающей деятельности школы в соответствии с предложенной шкалой.

1. Оцените уровень состояния здоровья учащихся школы 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	

	
	[image: image1.wmf]
	[image: image2.wmf]
	[image: image3.wmf]
	[image: image4.wmf]
	[image: image5.wmf]
	[image: image6.wmf]
	[image: image7.wmf]
	[image: image8.wmf]
	[image: image9.wmf]
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2. Оцените степень Вашей удовлетворенности работой школы по сохранению и укреплению здоровья учащихся, формированию здорового образа жизни 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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3. Оцените степень Вашей удовлетворенности информированием родителей о деятельности школы в указанном направлении 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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4. Оцените степень удовлетворенности оснащением материально-технической базы школы в целях здоровьесбережения

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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5. Оцените степень удовлетворенности учебным режимом школы 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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6. Оцените степень удовлетворенности учебной нагрузкой учащихся 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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7. Оцените степень удовлетворенности питанием в школе 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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8. Оцените степень удовлетворенности физкультурно-оздоровительной работой школы 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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9. Оцените степень удовлетворенности сохранением и укреплением здоровья учащихся на уроках 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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10. Оцените степень удовлетворенности формированием здорового образа жизни учащихся на уроках 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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11. Оцените степень удовлетворенности формированием здорового образа жизни учащихся во внеучебной работе и дополнительном образовании 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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12. Оцените степень удовлетворенности работой школы по профилактике вредных привычек и зависимостей у учащихся 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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13. Оцените степень удовлетворенности работой школы в работе с детьми группы риска нарушений здоровья, социального риска 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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14. Оцените степень удовлетворенности медицинским обеспечением учащихся

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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15. Оцените степень удовлетворенности психологическим сопровождением учащихся 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
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16. Оцените степень удовлетворенности социально-педагогическим сопровождением учащихся 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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17. Оцените степень удовлетворенности вовлечением учащихся и их родителей в массовые акции по укреплению здорового образа жизни 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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18. Оцените степень удовлетворенности работой школы с семьей по формированию здорового образа жизни учащихся 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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19. Оцените степень удовлетворенности деятельностью школьной службы здоровья 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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20. Оцените степень необходимости мониторинга здоровья в школе 

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
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21. Назовите наиболее актуальные проблемы здоровья учащихся в школе (напишите) 

22. Ваши предложения по решению проблемы здоровья учащихся в школе (напишите) 

23. Укажите ваш возраст 

24. Укажите Ваш пол 

25. Ваше образование 

· [image: image201.wmf]высшее профессиональное образование 

· [image: image202.wmf]среднее профессиональное образование 

· [image: image203.wmf]начальное профессиональное образование 

· [image: image204.wmf]среднее общее образование 

· [image: image205.wmf]Другое: [image: image206.wmf]


Мониторинг физической подготовленности детей
1
Мальчики / Девочки
Бег на 30 м, сек / Бег на 1000 м, мин и сек 
/ Подтягивания на перекладине, раз (Подъем туловища в сед, раз в 30 сек)
/ Прыжок в длину с места, см
	Возраст, лет 
	Уровень физической подготовленности

	
	высокий 
	выше среднего 
	средний 
	Ниже среднего 
	низкий 

	
	100 % и выше 
	85-99 % 
	70-84 % 
	51-69 % 
	50 % и ниже 

	
	5 баллов 
	4 балла 
	3 балла 
	2 балла 
	1 балл 

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


2
Анкета «Физическое развитие и физическая подготовленность учащихся»

ОУ________________________________________ Класс ________________
Дата заполнения ____________________________

	
	Показатели
	Мальчики
	Девочки
	Всего

	
	
	n
	%
	n
	%
	n
	%

	
	Количество учащихся в классе
	
	
	
	
	
	

	Определяет врач
	Нормальное физическое развитие
	
	
	
	
	
	

	
	Дисгармоничное ФР
	
	
	
	
	
	

	
	Дефицит массы тела
	
	
	
	
	
	

	
	Избыточная масса тела
	
	
	
	
	
	

	
	Низкий рост
	
	
	
	
	
	

	
	Освобождены от уроков ФК
	
	
	
	
	
	

	Определяет учитель физкультуры
	Физическая подготовленность выше среднего
	
	
	
	
	
	

	
	Физическая подготовленность средняя
	
	
	
	
	
	

	
	Физическая подготовленность ниже среднего
	
	
	
	
	
	


3
	ФИО
	Спортивно 

вительные
	оздоро-
 занятия
	
	
	Физическая
	 подготовленность
	
	

	школьника
	освобожден
от занятий
физкультурой
	занимается в
спец 
мед.группе
	Бег спринт
30 м 
	Бег стайерский
1000 м 
	М: 
подтягивание

	Д:
поднимание
туловища за 30сек
	Прыжок с места
	Уровень
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	(
	
	
	
	
	
	

	
	(
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	(
	(
	
	
	
	
	
	


Мониторинг медицинского здоровья
	Показатель
	1-4 класс
	5-8 класс
	9-10 класс
	Всего

	
	Кол-во
	%
	Кол-во
	%
	Кол-во
	%
	Кол-во
	%

	I группа здоровья 

II группа здоровья 

III группа здоровья 

IV группа здоровья 

V группа здоровья 
	
	
	
	
	
	
	
	

	Количество учащихся с: 

- нарушениями  зрения 
	
	
	
	
	
	
	
	

	- нарушениями ОДА 
	
	
	
	
	
	
	
	

	- вегетативными дистониями 
	
	
	
	
	
	
	
	

	-нервно-психическими нарушениями 
	
	
	
	
	
	
	
	

	- эндокринными расстройствами 
	
	
	
	
	
	
	
	

	-патологией органов пищеварения 
	
	
	
	
	
	
	
	

	Количество дней, пропущенных по болезни
	
	
	
	
	
	
	
	


Профилактические прививки

	Наименование
	Подлежало в начале

учебного года

(человек)
	Сделано к 

концу 

учебного года 

(человек)

	Охват профилактическими прививками:

-
против гриппа
	
	

	-  против дифтерии


	
	

	-  против краснухи
	
	

	-  против столбняка
	
	

	Количество детей с медицинскими отводами от профилактических  прививок, из них:

-
временные медицинские отводы
	
	

	-  постоянные медицинские отводы
	
	

	Отказ от прививок
	
	

	Охват диагностикой туберкулёза
	
	


Тестирование  показателей здоровья учащихся

                  Класс________                        







             Классный руководитель ____________________
	         № п/п
	Ф.И.О.
	Показатели физического развития
	Показатель здоровья (на коней прошлого года)

	
	
	

[image: image207]
	
[image: image208]
	Рост стоя, см
	
	
[image: image209]
	
	
	     Сила кисти, кг.
	
[image: image210]
	
[image: image211]
	
	
[image: image212]
	
[image: image213]

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Ответственный за тестирование медицинский работник школы:  _________________    
	ФИО
	Груп-
па
здоровья
	Ме-
ди-
цин-
ская
груп-
па
	Физическое развитие
	Отклонения в состоянии здоровья
	Болезни
	Травмы

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Паспорт здоровья класса

1
	№
	Наименование
	Начало 

учебного года
	Конец 

учебного года

	1
	Количество обучающихся в классе 
	
	

	2
	Количество мальчиков
	
	

	3
	Количество девочек
	
	

	4
	Отнесённость к группам здоровья
	1
группа _______

2
группа _______

3
группа _______

4   группа _______

5   группа _______
	1
группа _______

2
группа _______

3
группа _______

4   группа _______

5   группа _______

	5
	Отнесённость к физкультурным группам
	Основная ______________

Подготовительная  ______

Специальная ___________

Освобождённые ________
	Основная _____________

Подготовительная  _____

Специальная __________

Освобождённые _______

	6
	Уровень физического развития
	Высокий ______________
Средний ______________

Низкий   ______________
	Высокий _____________
Средний _____________

Низкий   _____________

	7
	Телосложение по уровню физического развития
	Гармонические _________

Дисгармоничные _______

С избытком веса ________

С дефицитом веса _______

Низкий рост ____________
	Гармонические _________

Дисгармоничные _______

С избытком веса ________

С дефицитом веса ______

Низкий рост ___________

	8
	Виды патологий
	Болезни крови, кроветвор-ных органов и системы кровообращения ________

Болезни эндокринной

системы _______________

Психические

расстройства ___________

Болезни нервной

системы _______________

Болезни глаз ___________

Болезни уха ____________

Болезни органов

дыхания _______________

Болезни органов

пищеварения ___________

Болезни мочеполовой

системы ______________

Состояние после травмы и 

операции ______________

Болезни кожи и подкожной клетчатки ______________

Болезни костно-мышечной системы _______________

Нарушение осанки ______

Сколиозы _____________

Плоскостопие__________
	Болезни крови, кроветвор-ных органов и системы кровообращения _______

Болезни эндокринной

системы ______________

Психические

расстройства __________

Болезни нервной

системы ______________

Болезни глаз __________

Болезни уха ___________

Болезни органов

дыхания ______________

Болезни органов

пищеварения __________

Болезни мочеполовой

системы ______________

Состояние после травмы и операции ______________

Болезни кожи и подкожной клетчатки ______________

Болезни костно-мышечной системы _______________

Нарушение осанки ______

Сколиозы ______________

Плоскостопие__________


	9
	Выявлено заболеваний (количество/%)
	
	

	10
	Травмы
	В образовательном

учреждении ____________

Вне образовательного

учреждения ____________
	В образовательном

учреждении ___________

Вне образовательного

учреждения ___________

	11
	Отравления 
	В образовательном

учреждении ____________

Вне образовательного

учреждения ____________
	В образовательном

учреждении ___________

Вне образовательного

учреждения ___________

	12
	Врождённые аномалии (чел.)
	
	

	13
	Новообразования (чел.)
	
	

	14
	Дети-инвалиды (чел.)
	Инвалиды, посещающие

школу _______________

Инвалиды, обучающиеся

на дому ______________
	Инвалиды, посещающие

школу _______________

Инвалиды, обучающиеся

на дому ______________

	15
	Заболевания школьников, обучающихся на дому (не являющихся инвалидами)
	Болезни крови, кроветворных органов и системы кровообращения ________

Болезни эндокринной

системы _______________

Психические

расстройства ___________

Болезни нервной

системы _______________

Болезни глаз ___________

Болезни уха ____________

Болезни органов

дыхания _______________

Болезни органов

пищеварения ___________

Болезни мочеполовой

системы ______________

Состояние после травмы и 

операции ______________

Болезни кожи и подкожной клетчатки ______________

Болезни костно-мышечной системы _______________

Нарушение осанки ______

Сколиозы _____________

Плоскостопие__________
	Болезни крови, кроветвор-ных органов и системы кровообращения _______

Болезни эндокринной

системы ______________

Психические

расстройства __________

Болезни нервной

системы ______________

Болезни глаз __________

Болезни уха ___________

Болезни органов

дыхания ______________

Болезни органов

пищеварения __________

Болезни мочеполовой

системы ______________

Состояние после травмы и операции _____________

Болезни кожи и подкожной клетчатки _____________

Болезни костно-мышечной системы _______________

Нарушение осанки ______

Сколиозы ______________

Плоскостопие_________

	16
	Количество детей, прошедших оздоровление в текущем году
	Всего ________________

в том числе: 

в пришкольных лагерях________________
в выездным лагерях _____

от поликлиники_________

в санаториях округа и

области _______________

в санаториях МЗ РФ_____
	Всего __________________

в том числе: 

в пришкольных лагерях_________________
в выездным лагерях ______

от поликлиники__________

в санаториях округа и

области ________________

в санаториях МЗ РФ______


2
	Итоги 20___ - 20___ учебного года по четвертям



	Пропущено дней по болезни 
	Всего учебных дней

	Всего по классу _______

в том числе:

1 четверть __________

2 четверть __________

3 четверть __________

4 четверть __________
	Всего по классу _______

в том числе:

1 четверть __________

2 четверть __________

3 четверть __________

4 четверть __________




З
	№
	Наименование 


	Начало 

учебного года
	Конец 

учебного года

	1
	Количество обучающихся,

охваченных организованными

формами досуга оздоровительной

направленности, в соотношении от общего количества детей в классе:
	Всего в классе ____ % 

в том числе:

при проведении мероприятий в

классе ____________% при проведении общешкольных мероприятий ______% 

в учреждениях дополнительного образования _______%
	Всего в классе ___ % 

в том числе:

при проведении мероприятий в

классе __________% при проведении общешкольных мероприятий _____% 

в учреждениях дополнительного образования _____%

	2
	Количество детей, занимающихся спортом:
	В самом образовательном

учреждении _______% 

В учреждениях дополнительного образования _______%
	В самом образовательном

учреждении ______% 

В учреждениях дополнительного образования ______%

	3
	Количество проведенных краеведческих, туристических экскурсий, походов
	
	

	4
	Количество организованных встреч с

медицинскими работниками учреждений здравоохранения
	
	

	5
	Количество мероприятий оздоровительной направленности (спортивные соревнования, праздники, эстафеты, Дни здоровья, классные часы, познавательные программы и др.), в которых участвовал класс в течение учебного года
	-
	


4

	№
	Наименование


	На начало учебного года
	На конец учебного года

	1
	Количество детей,

получающих питание
	Человек ______________

         % ______________
	Человек ____________

         % ____________

	2
	Количество детей

льготной категории,

получающих питание:

            в том числе:

· из малообеспеченных

         семей;

· из многодетных семей;

· детей-сирот.


	Человек ______________

         % ______________
Человек ______________

          % ______________
Человек _______________

          % _______________
Человек _______________

          % _______________
Человек _______________

         % _______________
	Человек ______________

         % ______________
Человек ______________

          % ______________
Человек ______________

          % ______________
Человек ______________

          % ______________
Человек ______________

         % ______________

	3
	Продолжительность перемены для приема пищи (мин)
	
	


Мониторинг питания для родителей первоклассников

	ФИ                                                Даты
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Завтр
	Обед
	Завтр
	Обед
	Завтр
	Обед
	Завтр
	Обед
	Завтр
	Обед
	Завтр
	Обед
	Завтр
	Обед
	Завтр
	Обед
	Завтр
	Обед

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Блюдо (завтрак / обед)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Левой





Правой





Группа здоровья





Число пропущенных по болезни дней





Частота заболеваний





Осанка





Плантоскопия





ЖЁЛ, см3





Окруж. 


запястья, см





Масса тела, кг





Окруж. грудной клетки, см.





Пол (м/ж)





Дата  рождения
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