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Um Sie schneller und zielgerichteter behandeln zu können, möchten wir Sie schon im                

Voraus um einige Angaben bitten. Bei Bedarf sind wir Ihnen auch gern behilflich. 

Alle Angaben sind selbstverständlich nur zu machen, wenn Sie dies wünschen 

und unterliegen der Schweigepflicht

Name, Vorname (ggf. Geburtsname)
Geburtsdatum

Adresse

Tel. Privat                    Geschäftl.     
Handy                    Fax                e-mail   

Beruf  (jetzt oder früher ausgeübt)
Jetzige Tätigkeit

Krankenkasse
Sondertarife bei Privatversicherung?

Wer ist Ihr Hausarzt 
Welcher Arzt schickt Sie zu uns?

Diese Ärzte erhalten in der Regel einen Bericht Sind Sie damit einverstanden?

Hauptbeschwerden

bzw. Anlass Ihres  Besuchs

Schnarchen Sie stark?

Rauchen Sie?  
Wenn ja, wieviel Zigaretten am Tag?  

Wieviel früher? Wann haben Sie aufgehört?

Letzter Krankenhausaufenthalt:
Wann und wo? Weshalb?

Haben Sie Hilfsmittel oder Geräte?
Peak-Flow, Flutter, Inhaliergerät, CPAP, Sauerstoff 

Allergie?

Medikamenten-Unverträglichkeiten?

Frühere Krankheiten

In Stichworten

Mit Zeitangaben

Ggf. Rückseite verwenden

Erkrankung:                                                   Jahr:

1)_________________________    ____________

2)_________________________    ____________

Alle Medikamente, die Sie jetzt oder ständig 

oder bei Bedarf einnehmen,

auch Dosieraerosole („Asthmasprays“), Pille 

und Naturheil-Mittel

Ggf. Rückseite verwenden

Bitte bringen Sie Ihre Medikamente mit

Medikament:                                    Dosierung (z.B.: 1-0-1)

1)_________________________    ____________

2)_________________________    ____________

3)_________________________    ____________

4)_________________________     ____________

5)_________________________   _____________

Haben Sie Interesse an einer kostenpflichtigen (20 E) Messung der 

Atemwegsentzündung, mit der die Asthma-Aktivität und somit der 

Kortisonbedarf besser beurteilt werden kann. Näheres siehe Flyer

Ja                Nein

        ________________                                                                                _____________________________

                   Datum                                                                                     Unterschrift

Da wir alle notwendigen Untersuchungen möglichst am selben Tag durchführen, kann die 

Gesamtbehandlungszeit (nicht Wartezeit!) 1 bis 3 Stunden dauern.  Wenn Sie nicht genügend Zeit 

dafür haben, können wir uns gern danach richten, müssen dann aber evtl. einzelne Untersuchungen 

auf einen späteren Termin verschieben. 

Um die Wartezeit zu verkürzen, werden oft schon einige vom Arzt angeordnete Untersuchungen vor 

dem Arztgespräch durchgeführt. Wenn Sie dies nicht wünschen, sagen Sie es bitte gleich. Die 

Wartezeit kann sich dadurch allerdings verlängern.
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