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TRUNADARMAL \ HEILSUGASLAN

Skoli: Skélaario:

Til Foreldra/forrdédamanna nemenda i 1. bekk

Vinsamlegast fyllid eydubladio Ut og skilid pvi i lokudu umslagi til umsjonarkennara/skolaheilsugaeslu sem fyrst.

Nafn barns Kennitala
Heimili Heimasimi
A barnid heima hja Foreldrum( ) Modur( ) Foour( ) Odrum( )

Eru einhver sérstok heilsufarsleg vandamal hja barninu eda hefur pd ahyggjur af barninu?
Nei( ) ja( ) Hver pa?

Hefur barnid ofneemi? Ef svo er; fyrir hverju?

parf barnid ad nota lyf?
Nei( ) ja( ) Ef svo er, hvada lyf ?

Heimilisleeknir/Heilsugeesla:

A hvada heilsugaeslu var barnid i ung-og smabarnavernd?

Heimilistannlaeknir:

Hvenaer for barnid sidast til tannlaeknis?

Hafa einhverjar breytingar ordid a hégum nemandans, sem atla mé ad hafi ahrif a lidan hans og
hegdun ?

Annad sem 6skad er ad komi fram?

Starfsfolk skdlaheilsugaeslunnar vinnur i pagu barnsins og fjdlskyldu pess. Vinsamlegast hafid
pvi samband ef einhverjar breytingar verda a heilsu eda hégum barnsins og eins ef einhverjar
spurningar vakna.

uUndirskrift foreldris/forradamanns
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