Frageformuldr for
levhadsvanor

Genom att besvara frGgorna utifrdn en vanlig vecka kan du fd en
uppfattning om dina levnadsvanor. Formuldret anvdnds som ett
underlag for samtal med din vardgivare, som ocksd kan erbjuda dig
stod om du vill ha hjdlp att férdndra dina levnadsvanor.
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Allmént hédlsotillstand

1.1allmdnhet, skulle du vilja sdga
attdin hdlsaar:

Utmarkt
Mycketgod
God
Négorlunda
Dalig

Tobak

1. Mina rékvanor:

O00o0O0o

(J Jagharaldrigvaritrokare

(J Jagharslutatroka formerdn 6
ménadersedan

(J Jagharslutat roka for mindre

dn 6 mdanader sedan

Jagroker, meninte dagligen

Jagrokerdagligen:

O 1-9cigaretter perdag

O 10-19cigaretter perdag

O 20+cigaretter perdag

00

OO N

.Mina snusvanor:

Jagharaldrig varitsnusare
Jagharslutatsnusa férmerdn
6ménadersedan
Jagharslutatsnusa fér mindre
dn 6 mdnader sedan
Jagsnusar meninte dagligen
Jagsnusardagligen:

O 1-3 dosorpervecka

O 4-6dosorpervecka

O 7ellerflerdosor pervecka




Alkohol

Férattkunnajémféra olika typer av
alkoholhaltiga drycker anvénder vi
ett mdtt som kallas standardglas.
Ettstandardglas motsvarartex:

@@@?@g

50 CL 3 i 25 CL STARK 2iscl

3
FOLKOL STARKOL STARKOL STARKVIN  SPRIT

1. Hur ofta dricker du alkohol?

Aldrig (fyllejifoljande fragor)
1gadngimadanaden eller mersdllan
2-4 gdngerimdnaden
2-3gdngeriveckan

4 ggrperveckaellermer

00000

2.Hur ménga standardglas
dricker du under en vanlig vecka?

(J Mindre dn ettstandardglas/
vecka

1-4 standardglas/vecka

5-9 standardglas/vecka
10-14 standardglas/vecka

15 ellerfler standardglas/vecka

0000

3. Hur ofta dricker du 4 (kvinna)
eller 5 (man) standardglas eller
mer vid ett och samma tillfélle?

O0o0oo0oo

Aldrig

Mersdllan dnengdngimdanaden
Varje manad

Varje vecka

Dagligen ellerndstan dagligen

Fysisk aktivitet
och stillasittande

1. Hur myckettid dgnar du en van-
lig vecka at fysisk tréining som far
dig att bli andfdadd, till exempel
Lopning, bollsport eller motions-
gymnastik?

O0o0Doo

O minuter/ingentid

Mindre dn 30 minuter

30-60 minuter (0,5-1timme)
60-90 minuter (1-1,5 timmar)
90-120 minuter (1,5-2 timmar)
Mer dn 120 minuter (2 timmar)



2.Hur myckettid dgnarduen
vanlig vecka at vardagsmotion,
tillexempel promenader, cykling
ellertradgdrdsarbete?

0 minuter/ingentid

Mindre dn 30 minuter

30-60 minuter (0,5-1timme)
60-90 minuter (1-1,5 timmar)
90-150 minuter (1,5-2,5 timmar)
150-300 minuter (2,5-5timmar)
Mer dn 300 minuter (5 timmar)

O0o0o00oo

3. Hur mycketsitter du under ett
normaltdygnomdurdknarbort
somn?

(0 Sdgottsomheladagen
O 13-15timmar

J 10-12timmar

J 7-9timmar

U 4-6timmar

J 1-3timmar

O Aldrig

Mat

1. Hur ofta dter du gronsaker och/
eller rotfrukter (farska, frysta eller
tillagade)?

(O Tvagdngerperdagelleroftare
O Engdngperdag

O Ndégragdngeriveckan

(0 Engdngiveckanellermersdllan

2. Hur ofta dter du frukt och/eller
bdr (farska, frysta, konserverade,
juice, etc)?

Tva gdnger perdag eller oftare
Engdng perdag
Ndagragdngeriveckan
Engdngiveckan eller mer
sdllan

0000

3. Hur ofta dter dufisk eller skal-
djur som huvudrdtt, i sallad eller
som pdldgg?

Tre g@ngeriveckan eller oftare
Tvagéngeriveckan
Engdngiveckan
Ndgragdngerimdnaden eller
mersdllan

0000

4. Hur ofta dter du kaffebrod, chok-
lad/godis, chips eller ldsk/saft?

(J Tvégdngerperdagelleroftare
(J Engdngperdag

(J Nagragdangeriveckan

(J Engdngiveckanellermersdllan

5. Hur ofta dter du frukost?

(J Dagligen

(J Ndstanvarjedag

(J Nagragdangeriveckan

(J Engdngiveckanellermersdllan



Stress ochsomn

1. Hur upplever du att du far ditt liv
attgdihopjustnu?

O (Inte alls) 10 (Mycket bra)

2.Vilken grad av stress upplever
dujustnu?

O (Ingenalls) 10 (maximal stress)

3. Tyckerdu attdu fartillréckligt
med somn?

U Ja
O Nej

1.Jagvillha hjdlp att fordndra
(vdlj ett eller flera av alternativen):

(J Motionsvanor
O Matvanor

(J Tobaksvanor
(J Alkoholvanor
0 S6émn

(J Stress

.Hurviktigt dr det for dig att gora

2
dennafordndring?

O (Inte alls viktigt) 10 (Mycket viktigt)

3. Hursdker drdu pé att lyckas med
fordndringen om du bestéimt dig?

O (Inte alls sdker) 10 (Mycket séker)

4.Hurberedd drduattgora
fordndringen nu?

O (Inte alls beredd) 10 (Mycket beredd)
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