ANMELDEFORMULAR fur die Ambulanz fur Psychoimmunologie

Bitte die Fragen beantworten und diesen Bogen auch zum ersten
Termin bei uns mitbringen:
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Allgemeines

Warum mochten Sie sich bei uns vorstellen?

Welche vorlaufige Arbeitsdiagnose wurde bei Ihnen gestellt?

Wie heif3en Sie und wann sind Sie geboren?

Wie ist Ihre Telefonnummer und lhre Adresse?

Spezielle Fragen

Welche Symptome oder Problem stehen bei Ihnen im Vordergrund?

Wurden bei Ihnen Voruntersuchungen durchgefihrt, wenn ja, welche und mit
welchen Ergebnissen?

a) Bitte bringen Sie, falls verfiigbar, einen schriftlicher Befund und die CD
Ihrer Bildgebung mit (z. B. Magnetresonanztomographie Ihres Kopfes).

b) Bitte bringen Sie, falls verfligbar, einen schriftlicher Befund lhres
Nervenwasserbefundes mit.

c) Bitte bringen Sie, falls verflgbar, einen schriftlicher Befund Ihrer
Hirnstrommessung (Elektroenzephalographie) mit.

Was fur Vorbehandlungen hatten Sie bisher?

Welche Medikamente haben Sie in der Vergangenheit eigenommen, welche
Medikamente nehmen Sie zurzeit ein?

Welche Vorerkrankungen haben Sie?
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