KLINISCHE UNTERSUCHUNG
BIEEE RMé: EEPI‘-%IEENIIPI-SATI!TUTE HALTUNGSBEOBACHTUNG

Sitzen: lordotsch / neutral / kyphotisch Anderung der Haltung: kein Effekt / Effekt Stehen: lordotisch / neutral / kyphotisch

Andere Beobachtungen:

Datum
NEUROLOGISCHE TESTS: Nicht getestet / Motorik / Sensorik / Reflexe / Neurodynamik
Name Geschlecht
Geburtsdatum Alter BASISLINIEN: Schmerz und funktionelle Aktivitat
Uberweisung: Hausarzt / Orthopéde / Sellbst EXTREMITAT Schulter / Ellbogen / Handgelenk / Hand
Arbeitsbelastung BEWEGUNGSVERLUST| groR | méRig| klein | kein | Symptome groR [méaRig| klein [ kein [ Symptome
Flexion Adduktion/Ulnarduktion
Extension Abduktion/Radialduktion
Freizeitaktivitaten Dorsalextension Innenrotation
Palmarflexion AuBenrotation
Funktionelle Einschrankung in dieser Episode Anderes: Anderes:
Passive Tests: Symptome, Bewegungsausmaf, Uberdruck: PDM ERP
Outcome / Fragebogen
NPRS (0-10)
Andere Tests / ische P:
Handigkeit: Rechts / Links
9 WIRBELSAULE
Aktuelle Symptome Bewegungsverlust
Dauer verbessernd / gleichbleibend / verschlechternd Effekt repetierte Bewegungen
Ausloser kein Ausloser Effekt statische Postionen
Anfangssymptome Parasthesien: Ja/ Nein Wirbelséule nicht relevant / relevant / sekundéres Problem
Wirbelsdulenbeschwerden Husten / Niesen +/ - islinie Symp
Konstante Symptome: Intermittierende Symptome: Repetierte Tests __Sy ische Antwc_)rt Mechanische Antwort
aktive / passive Bewegung, Wahrend Hinterher  Effekt kein
Widerstand, Funktionstest PR, EL, verstérkt, reduziert, KE BE, S, NB, NS, KE A"degmgki?OMv Kraft, Effekt
Schlechter Beugen Sitzen Drehen Anziehen Arm heben Greifen anxion
Morgens / Tagstiber / Abends Ruhe / Bewegung Schlaf: BL/RL/SLR/L
Anderes
Besser Beugen Sitzen Drehen Anziehen Arm heben Greifen
Morgens / Tagsiiber / Abends Ruhe / Bewegung Schiaf: BL/RL/SLR/L
Anderes
PROVISORISCHE KLASSIFIKATION Extremitét Wirbelsaule
Fortgesetzte Aktivitat: besser schilechter kein Effekt Gestorter Schlaf  Ja / Nein [ emstatie Pathotogie: [ ichem: Erkrankung:
Ruheschmerz: Ja/ Nein Lokalisation: HWS / Schulter / Ellbogen / Handgelenk / Hand D Derangement  Directional P : D ikulare Dysfunktion ﬁiﬁ:f:n'}iihes Syndrom
(si;\;ca?ti)s'ghes Schmerz- E’;ﬁé‘;’;‘;{_‘g‘;mng I:I Kontraktile Dysfunktion D Peripheres Nervenproblem D Post OP
Andere Fragen: Schwellung EinschieRen / Knacken / Blockieren Subluxieren
Vorgeschichte: I:l Haltungs-Syndrom DWeichtei\erkrankung D Strukturell geschadigt D Trauma / heilendes Trauma
Friihere Behandlungen: Klassifikation Subgruppe / Beschreibung

Medikamente: MOGLICHE TREIBENDE KRAFTE FUR SCHMERZ UND BEEINTRACHIGUNG: Komorbiditdten ~ Kognitiv-Emotional ~ Kontext

Beschreibung:

Allgemeine Gesundheit / Komorbiditaten:

PRINZIPIEN FUR FUR DAS MANAGEMENT
Edukation

kirzlich relevante OP: Ja / Nein

Krebs Vorgeschichte: Ja / Nein unerwarteter Gew.verlust: Ja / Nein

Ubung Frequenz

Andere Ubungen / Interventionen

Trauma: Ja / Nein Bildgebung: Ja / Nein

Ziele / Erwartungen: Ziele des Managements
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