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KINDERARZTPRAXIS

DR. FRANZISKA HILLERBRAND

Dein Name Dein Alter

Deine Klasse

Fragebogen fir Kinder U10

Gehst du gerne in die Schule Ja Nein
Was macht dir am meisten Spal3?
Was gefallt dir am wenigsten, was fallt dir schwer?

FUhlst du dich in der Schule und deiner Klasse wohl? Ja Nein
Wenn nein, wieso fuhlst du dich nicht wohl?

Hast du Freunde in deiner Klasse, in der Schule? Ja Nein
Wenn nein, warum glaubst du, ist das so?

Gibt es Probleme mit Mitschulern, Lehrern oder Freunden Ja Nein

in der Schule?




KINDERARZTPRAXIS

DR. FRANZISKA HILLERBRAND

Dein Name Dein Alter

Deine Klasse

Wenn ja, mit wem und welche Probleme sind das?

Was machst du am

liebsten in deiner Freizeit?

Welche Hobbys hast du?

Gehst du regelmaRig (mind. 1x die Woche) einer Aktivitat Ja Nein
nach z.B. Ful3ball, Handball, Ballett, Musikunterricht oder
ahnliches?
Was wurdest du an deiner Freizeit andern, wenn du kdnntest?
Spielst du gerne draul3en Ja Nein

Was machst du mit deinen Freunden aul3erhalb der Schule am liebsten?

Wie geht es dir im Moment meistens?

Sehr gut Gut Mal so, mal so

Nicht so gut

Gibt es etwas, worlber du dir Gedanken machst?




KINDERARZTPRAXIS

DR. FRANZISKA HILLERBRAND

Dein Name Dein Alter Deine Klasse

Mit wem sprichst du, wenn du traurig oder witend bist?

Was wurdest du zu Hause dndern, wenn du kdnntest?

Gibt es etwas, was dich gerade besonders freut?

Gibt es etwas, was du deinen Eltern oder einem anderen Erwachsenen gerne
sagen mochtest?

Gibt es etwas, was du uns noch Fragen oder Sagen moéchtest?
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