Stadtisches Pflegeheim "Max Adrion”
Pflegeheim Neubrandenburg gGmbH NEUWOGES
Ameisenweg 19 - 17036 Neubrandenburg Pﬂegen
Tel.: 0395/ 7766 O - Fax: 0395/ 7766 600

Arztlicher Fragebogen

for
Name, Vorname: geb.am:
benotigt Hilfe *

Pflegebediirftigkeit

ja nein
tagliche Korperpflege O O
An- und Auskleiden a a
Gehen m| |
Gang zur Toilette O O
Nahrungsaufnahme O |
Gebrauch von Hilfsmitteln

ja nein
Gehhilfen m| |
Rollstuhl O O
Prothese O O
Horgerat O O
Sonstiges O O
Liegt eine Inkontinenz vor?

ja nein
Harn O O
Stuhl m| O
Orientierung

ja zeitweise nein
Leitlich Desorientierung m| m| m|
Ortlich Desorientierung O O O
Persénlich Desorientierung m| m| m|
Nd&chtliche Unruhe O m| |
Weglauftendenz O O O

Wie ist der Gemitszustand?

* Zutreffendes bitte ankreuzen




Bestehen korperliche Behinderungen? (Wenn ja, welche?)

Bestehen Suchtkrankheiten( wenn ja, welche)

Bestehen ansteckende Krankheiten wie TBC, MRSA, Hepadititis u.d.?

Diagnosen:

Welche Medikamente miissen verabreicht werden?

Weitere Bemerkungen/ Hinweise:

Ort, Datum Stempel/ Unterschrift des Arztes




