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Informationssammlung/ Biographiearbeit
(Patienten mit einer intensivpflichtigen Erkrankung)

-Weiterbildung „Fachkraft für Intensiv- und Anästhesiepflege“-



1. Informationssammlung

Name des Patienten: ____________________________________________________________
Alter: __________________________________________________________________________
Aufnahmedatum: _______________________________________________________________
Aufnahmegrund: ________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
Hauptdiagnosen:
· ___________________________________________________________________
· ___________________________________________________________________
· ___________________________________________________________________
Nebendiagnosen:
· ___________________________________________________________________
· ___________________________________________________________________
· ___________________________________________________________________
Bisheriger Krankheitsverlauf:
· ___________________________________________________________________
· ___________________________________________________________________
· ___________________________________________________________________
· ___________________________________________________________________
· ___________________________________________________________________
· ___________________________________________________________________


Behandlungsziele evtl. Prognose: 
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
Therapie:
Medikation:
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
Hilfsmittel und/ oder Verordnungen:
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
Spezielle intensiv Pflege, Nebenwirkungsmanagement:
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________

Soziale und biografische Anamnese:
Familienstand, Bezugspersonen:
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
Aktuelle Lebenssituation:
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
Ausbildung, Beruf und/ oder andere berufliche Tätigkeiten: 
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
Wichtige Lebensereignisse: 
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
Hobby, Vereine oder andere gesellschaftliche Aktivitäten: 
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
Wichtige Gewohnheiten, Lieblingsbeschäftigung, eigene Rituale:
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
Spirituelle und/ oder religiöse Gewohnheiten:
· ______________________________________________________________
· ______________________________________________________________
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