4 Uwe Seese

Heilpraktiker
Fragen zur VVorgeschichte

Liebe Patientin, lieber Patient,

um einen mdoglichst kompletten Eindruck von lhrem visuellen Problem zu
bekommen, bitte ich sie, die folgende Frageliste so vollstandig wie moglich
auszufullen. Bei Unklarheiten helfe ich Ihnen gerne.

Familienstand: .........cccccooiiiieiiiiiienin, PartNer: ..o
Eigene Kinder: jaO, nein O, Geschlecht: ......... ...« oo ARREr: s
Eigener Schulabschluss: ...........cccoviiieinnnee. BEIUT: e

Geschwister - Anzahl: ...................... -Geschlecht: ..., -Alter: e,
von wem wurden Sie Uberwiesen/empPfonIEN: ...

Haben Sie subjektiv Sehprobleme? - Wenn ja, wie aul3ern sich diese:

Allgemeines Befinden: ja manchmal nein unbekannt

die Augen schauen bei Mudigkeit nicht immer geradeaus ................cccvven... O O (© JUUR 0]

reibe mir 6fters di€ AUGEN ......ocvvvviiie e e e O O . O 0]

Augen brennen oder jucken beim Nahsehen ............ccccoeeiiiiiiie e O O O 0]

fallt ausdauernde Konzentration SChWET ..........cccoeeiciiiieeiiiiiiniis e, O O ., O o

oft trockene oder brennenNde AUJEN .........ccvviieiiiiiie et ae e O O O 0]

Kneife oft die Augen zusammen um besser zu sehen .........ccccccevvevvveee e, O O O 0]

rolle oder verdrehe die AUGEN .......ccuvvvie it ae e O O [ JUUR 0]

habe 6fter gerdtete AUGEN ......coooviiiiie e O (© IR (O T 0]

[€ICht trANENAE AUGEN ..eeiiieieie ettt e O O (O U 0]

bin lichtempfindliCh .......ccooiiiii O (© IR (O T 0]

schlie3e oft ein Auge oder versuche es zu verdecken ..........cccccoevvveeienenne O (© IR (O T 0]

ein Auge dreht weg - reChtS/liNKS ........cooiiiiiiiiiie e O (© IR (O T 0]

mir wird leicht schlecht beim Autofahren/Busfahren ..............ccoocivennnnn. O O ., O o

fahre ungern Karussell/Schiffschaukel 0.8. .........c.cccco oo O (O IR (O JU 0]

Schmerzen (Druck/Zug) in den Augenhéhlen/um die Augen herum ............. O O . (O T 0]

Kopfschmerzen uber der Stirn oder im Schléfenbereich ...........c.ccccceiine O O . (O T 0]

bestimmte Sehsituationen... ja manchmal nein unbekannt

sehe an der Tafel/Projektor/Kino schlecht/verschwommen............c.ccccoeeneee. O O . (O T 0]

Schwierigkeiten, schnell von Nah auf Fern umzustellen (oder umgekehrt)..... O O . (O T 0]

in der Ferne sehe ich zeitweise doppelt ..........coooveviiiiiie e O O . (O T 0]

Buchstaben erscheinen zeitweise doppelt...........coooooeiir i, O (I (@ (0]

Schrift verschwimmt, ist unruhig, Buchstaben tanzen..............cccocoeeeiveiiennne O........ O....... (O R, o

Ich fange versetzt an zu SChreiben .........cccoo e O (I (@ (0]

kann nicht gerade schreiben (schrag nach oben oder unten)......................... O (I (@ (0] -

schlechte Platzierung von Zeichnungen auf dem Blatt.............ccccocoeeeiieennen. O (I (@ (0] ()

schreibe Giber oder unter der Linie ........ccoooieviiiin i O (I (@ (0] _8

unregelmanRige HandsChrift..........coooiiiie i O (I (@ (0] g

verwechseln von Buchstaben wie d und b, p und g USW. .....cooooiiiiiiiiiiinienne O (I (@ (0] o

kann nicht stillsitzen, bin "zappelig".........ccccoiie i O (O I (© 0] =
o)

verstehe Dinge besser wenn ich sie anfasse .........cccccvvvvieeviie e O (O I (© 0]



4 Uwe Seese

Heilpraktiker
SpOl‘t + Freizeit: ja manchmal nein unbekannt
unsicher, angstlich beim Ball fangen .........cccccovoveeeeiiin e O O (@ 0]
spiele ungern Ballsport z.B. Vdélkerball, Handball, Federball usw. .................. O (O I (O T (0]
treffe/fange Baélle nicht richtig, schlage daneben - zu frih, zu spét ................. O O (O JE 0]
angstlich bei Hohenunterschieden ...........cceoi oo (© J (O X (O JUT @]
schlechtes ENtfernungSSChatZen ...........oocevviiiiiiiiiie e O O . O 0]
habe Orientierungsprobleme ... e O O . O 0]
beschaftige mich lieber im Raum als im Freien ..........cccoooieeiiiiiicee e, O (O JUR (© VTR (0]
habe keine Freude an langwierigen Arbeiten ............. voeveiiieiiiiniiineee e, O O . O 0]
Probleme beim Basteln mit Papier ..........ccccoviviiiiieiniiieee e O O (@ (0]
lese nicht gern freiwillig, am ehesten noch “Comics” ...........cccovvveiiiiieneennne. O O . O O]
grimmasiere (verziehen des Gesichtes) beim LeSen .........cccoccvveeiiiiineeeennnes O O . O 0]
1€SE GEIM IM BEIt ..o et ae e e e O O . O 0]
FEUME UNGEIN QU ...ttt e e O O O 0]
mag keine Veranderungen in meinem Umfeld ............ccooveiiiniiie e O O . O 0]
suche haufig etwas, das “vor der Nase liegt” ..., O (O 2 (@ 0]

Haben Sie oder jemand anderes folgendes beobachtet?

einen recht kurzen Lese/Schreibabstand.............cccccoovivieiiiiiie e, (O (© R (© TR 0]
drehe den Kopf, das Buch/Blatt beim Lesen/Schreiben schrég .................... O (O I (O TR 0]
verliere beim Lesen leicht die Zeile/lasse ganze Zeilen aus ............ccccevvueee. O (© I O 0]
benutze beim Lesen gern ein Lineal/Finger 0.4. .........ccccovvvinieieeniiinniee e, (O T O . O 0]
lasse Buchstaben oder Ziffern aus.........cccccveiiiiiie s cciiiies e (O (O X O 0]
fange langeres Wort richtig an, ,lese” aber falsch weiter (Ratelesen) ............ O O . O 0]
kann mir schlecht merken/vorstellen was ich gerade gelesen habe ............... O O (O U 0]
muss laut lesen oder Lippen bewegen um den Text zu verstehen ................ O O O 0]
das Lesen strengt mich SENr @n ........cooveeeiiiiiiiiiie e O (O I (O TR 0]
So dies und das: ja manchmal nein unbekannt
verwechsele haufig Rechts und LinksS .........cccccciviiiiiiiiie s O O . O 0]
ecke ofter an oder stolpere haufig, werfe leicht etwas um ..........ccccccoveeeeens O O O 0]
habe eine schlechte allgemeine motorische Koordination .............c.ccccceeuue. O O O 0]
allgemein ungeschickt/TollpatschigKeit ...........cocvviviiiriiiiiiiie e O (O IR (O T 0]
ungeschickt mit Werkzeugen (Hammer, Schraubenzieher, Nadel usw.)....... O (© IR (O T 0]
gehe Treppen Stufe fur Stufe (nicht alternierend) ..o, O (© IR (O T 0]
laufe auf unebenem Boden unsicher (z.B. Waldboden) .........ccceveviiiiiieennnes O (© IR (O T 0]
wurden Sie augenarztlich untersucht? ja O, nein 0O, wenn ja, wann? ................. VON WEM 2.
o LI = ol 1= o g = o= o] LSRR
hat jemand in Ihrer Familie visuelle Probleme ja O, nein OO, WENN ja, WEI? ......cooiiiiiiiiiiiiie e
L= o] 1 = PP T PP P PR PTPRRPP
war lhre Schwangerschaft problemlos? ja O, nein O, bei nein, Problem: =>» Fragebogen zu Erkrankungen
war lhre Geburt problemlos? ja O, nein O, bei nein, Problem: =>» Fragebogen zu Erkrankungen
Kaiserschnitt jad, neinO, wenn ja, warum? =>» Fragebogen zu Erkrankungen
pH-Wert Nabelschnurblut (Heft U1-U9 entnehmen) ................cccccooin.n.

sind Sie als Kind gekrabbelt? ja O, nein O, ja, mit welchem Alter ................ ,wann liefen Sie? ...coceveeeveiviiineinnnnn.

Sie sind Rechtshander O oder Linkshander O,  wurden Sie umtrainiert? jaOd, nein O
wie auBert sich bei INNEN MUAIGKEIT? ........oi i et sb e e e et sabee e s saaee s

in welchem Alter sind Sie in den Kindergarten gekommen? ................ und in die 1. KIasSe? .....cccceceveeriveeeniiennnne
gingen Sie gern zur Schule? .................. welches ist lhr Lieblingsunterricht gewesen? ..........cccccveeiiiieeeiieeninnen.
gab es Schwierigkeiten in der Schule? .................... WEICNE? ..o e s

waren die schulischen Leistungen: durchschnittlich O, Gberdurchschnittlich O, unterdurchschnittlich O

WaS MAChEN SIE @M HIEDSIEN? ..ot e e et e e e e e st beee e e tteaee e e etbeaeaessnbeeeeeesansaeeeeenses
[z =] =T U aTo =T o o RSP
ZUSALZIICNE BEMEIKUNGEN: ...ttt a et e ettt e ettt e e e ekt e et ee e sabeee s beeesseeeseeeanbe £esnbeennnes

haben Sie schon die Vorderseite ausgefullt?



