Fragebogen Laufverl| etzungen

Nane: d m
Alter:

G oRke: cm Gewi cht: kg
lch laufe seit Jahren

lch laufe etwva km Woche

lch laufe an Tagen in der Wche
Mein | d&ngster Lauf betréagt derzeit km

Mei ne Ziele dieses Jahr sind:

a w

Ich habe seit = Tagen/ Wchen/ Monat en
Beschwer den

Beschrei ben Sie kurz | hre Beschwerden (W spiren
Sie die Schnerzen, seit wann, Schnerzausstrahl ung,

Begl ei t synpt onme, wi e Schwel | ung, Uberwar nung,

M ssenpfi ndungen, Taubheitsgef thl, wodurch besser,

wodur ch schlimrer ?)




Vor di esen Beschwerden hatte ich mch bereits
O an selber Stelle Q1 an anderer Stelle verl etzt

Gegen di e aktuel |l en Beschwerden habe ich
unt er nonmen:

A Laufen reduziert A konpl ette Lauf pause
A Ei s/ Sal ben aQ Medi kanent e

A Neue Einl agen Q Neue Laufschuhe

Q Arztbesuch mt fol genden MaRnahnen:

Fol gende Unt er suchungen wur den bi sl ang
dur chgef thrt:

d ROnt gen Q Ul traschal | aQCT

Q Kernspin O Szintigrafie

Haben Sie vor auftreten | hrer Beschwerden etwas
geandert ?

Schnel | er gel auf en

Ander e Laufpartner/Lauftreff

Ander er Laufuntergrund

Anderes Profil der Laufstrecke

Neue Schuhe

Neue Ziele

OO0 U00

Bri ngen Sie zur Untersuchung bitte | hre Laufschuhe
mt !

Vielen Dank fur lhre Mtarbeit
| hr Praxi steam Dr. Frank Wi nert



