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Fragebogen Reisemedizin

far

Dieser Reisefragebogen dient uns zur Vorbereitung lhrer individuellen reisemedizinischen Beratung.

Fillen sie ihn daher bitte so genau wie mdglich aus.

Bitte bringen Sie (sofern sie noch nicht in der Impf-Datenbank unserer Praxis
erfasst sind) lhre Impfdokumente (egal, wie alt und in welcher Form) mit, falls

vorhanden!

Antritt der Reise:

Reiseland 1: Reiseland 2:
Hauptstadt (1) (2) (3) Rucksackreise
Touristenzentrum (1) (2) (3) Pilgerreise
Hatten Sie schon einmal ein Thrombose oder Lungenembolie:

Leiden Sie z.Zt. an einer akuten oder chronischen Erkrankung?

Bitte wenden

Reisedauer:

Reiseland 3:

(1) (2) @)

(1) (2) )

Ja( ) Nein ()

Ja( ) Nein ()


http://www.hausarzt-oberland.de

Sind anlaBlich einer Impfung, Injektion oder Blutentnahme Schwache- oder Ohnmachtszustande
aufgetreten Ja( ) Nein()

Besteht eine Uberempfindlichkeit (Allergie) gegeniiber HiihnereiweiR? Ja () Nein ()

Fir Frauen: Sind Sie schwanger? Ja (' )Nein (), wenn ja, welche SSW?

Mein Sicherheitsbediirfnis wiirde ich beschreiben als:

gering ausgepragt ( ) durchschnittlich ( ) hoch ( )

Die reisemedizinische Beratung und die sich daraus ergebenden Impfungen sind Wunschleistungen
(IGeL) und werden mir privat in Rechnung gestellt. Bei manchen Krankenkassen ist eine (ggdf.
teilweise) Ubernahme der Kosten mdglich. Setzen Sie sich hierzu bitte mit Ihrer Krankenkasse in
Verbindung.

Ort, Datum, Unterschrift



