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Fragebogen Schwangerschaft

Name Vorname

Adresse

Geburstdatum Beruf
Telefonnummer Email

Name Partnerin Telefon Partnerin
Krankenkasse

Krankenkassennummer Versichertennummer
Gynékologin/Gynakologe Kinderarztin/Kinderarzt
Mutterpass

Blutgruppe Antikorper-Suchtests
Roteln-Antikorper HbsAntigen
OGTT-Werte 3-Streptokokken
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Sonstige Befunde

Letzte Periode

Entbindungstermin

Wievielte Schwangerschaft

Anamnese

Vorherige Geburten

Besonderheiten der jetzigen Schwangerschaft

Allergien

Aktuelle Medikamente -oder Nahrungserganzungs-

mitteleinnahme

Chronische oder akute Vorerkrankungen

Vorausgegangene Operationen

Schwerwiegende Erkrankungen in der Familie
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Wunsch zum Geburtsort Wunsch zum Geburtsmodus
Wuinsche zur Wochenbettbetreuung in der Sprech- Wunsche zur Ernahrung des Kindes
stunde

Meine Fragen:
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