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Medizinisch-pflegerischer Fragebogen
(durch Arzt | Pflegende [ Interessent/in / Angehdrige auszufiillen)’

1. Personalien
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Derzeitiger Aufenthalt
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2. Diagnosen

« Hauptdiagnose (Grund der Pflegebediirftigkeit)

o Andere Diagnosen

« Nebendiagnosen (inkl. Allergien)
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3. Anamnese

o Allg. Anamnese (Krankheiten, Unfélle, Operationen, Spitalaufenthalte)

sececccsssssses

4. Medikamente

Prédparat Arzneiform | Gehalt Dosierung



5. Betreuungssituation zu Hause

o Maedizinisch

6. Pflegebediirftigkeit

Wach sein und schlafen

Aufstehzeit
Mittagsschlaf
Zu-Bett-Geh-Zeit
Schlafprobleme

Sonstiges

Sich bewegen

Bewegungseinschrankungen

Gehilfen

Schmerzen bei Bewegung

Sonstiges

Bemerkung
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Sich waschen und Kleiden Bemerkung
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Essen und trinken Bemerkung
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Ausscheiden Bemerkung
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Korpertemperatur
regulieren Bemerkung
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Atmen Bemerkung
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Sich sicher fiihlen und
verhalten Bemerkung

Kann sie [ er selDer flir - e
SICherheit SOFEEN e
BELEEILEEr e
Notige Unterstiitzungs-
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Raum und Zeit gestalten Bemerkung
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Mag sie [ er GesellsChaft s

Kommunizieren Bemerkung
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Mann / Frau sein Bemerkung
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Sinn finden im Werden /
Sein [ Vergehen Bemerkung
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Wichtiges, was wir fiir die
Pflege und Betreuung
wissen miissen

Bemerkungen

7. Beurteilung [ weiteres Vorgehen

d die Aufnahme ist dringend

a Aufnahme erst bei Veranderung der medizinischen oder sozialen Situation
a anderweitige Anmeldungen laufen ebenfalls
Bemerkungen

Ort und Datum Bewohnerin

Bener-Park Betriebs-AG, im Januar 2022



