
Bauchschmerzprotokoll
Name............................................

Dr. med. J. Steinmacher, Kinder- und Jugendarzt, Neue Gasse 34/2, 89077 Ulm, 0731-936600, www.kinderarzt-steinmacher.de

Bauchschmerz 
Stärke 0-3
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Lokalisation     siehe 
Schema

Übelkeit           Stärke 
0-3

Sodbrennen         
Stärke 0-3

Erbrechen          
Stärke 0-3

Stuhlgang         
0=kein, 1=hart, 

2=geformt, 3=weich, 
4=Durchfall

Medikamente

Mahlzeit                  
vor den 

Bauchschmerzen

Nach dem Essen 
1=besser, 2=schlechter

Besonderheiten

Uhrzeit

Montag Dienstag DonnerstagMittwoch Freitag Samstag Sonntag

1 = leicht (normale Tätigkeit nicht beeinträchtigt)

Stärkegrade:
0 = keine

2 = mittel (normale Tätigkeit beeinträchtigt) 
3 = stark (normaler Tagesablauf nicht mehr möglich)


