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WILLKOMMEN ZU IHRER
PERSONLICHEN HERZAKTE

Liebe Patientin, lieber Patient,

mit der Herzakte halten Sie einen treuen Begleiter in der Hand. Die Herzakte kann
Sie im Umgang mit Ihrer Herzschwdéche unterstutzen, helfen, die Erkrankung zu
verstehen, lhre Therapie in den Alltag zu integrieren und bietet die Méglichkeit,
den Uberblick rund um Ihre Herzschwéche (= Herzinsuffizienz) zu behalten.

Dokumentieren Sie Ihre Krankheit in der Herzakte und nehmen Sie den Ordner mit
zu |hren darztlichen Terminen - so kédnnen Sie den aktuellen Verlauf besprechen und
gemeinsam Verbesserungen oder Anderungen in Ihrem Therapieverlauf notieren.

In Deutschland leben rund vier Millionen Menschen mit einer Herzschwéche.

Da erste Anzeichen, wie z.B. nachlassende Leistungsfdhigkeit, geschwollene
Beine oder Atemnot, von Patient:innen hdufig als naturlicher Alterungsprozess
missverstanden werden, bleibt sie oft unentdeckt. Um den Krankheitsverlauf zu
verbessern sind eine frihzeitige Diagnose und ein damit verbundener Therapie-
beginn von zentraler Bedeutung. Folge- oder Begleiterkrankungen sind bei einer
Herzschwéiche héufig - sprechen Sie deshalb mit Ihrer behandelnden Arztin
oder lhrem behandelnden Arzt zum Beispiel Uber Diabetes, Nierenschwache,
Bluthochdruck oder Hyperkalidmie.

Ihre Herzakte unterstitzt Sie im eigenverantwortlichen Umgang mit Ihrer
Erkrankung: Alle Informationen, die Sie im Laufe der Behandlung erhalten,
kénnen Sie in Ihre Herzakte eintragen und in einem geordneten System
abheften. Entwickeln Sie mit Ihrer Herzakte Selbstbewusstsein flr den
Umgang mit der Herzschwdche.

Wenn |hr Herz schwach wird, bleiben Sie stark!

Ihr Herzbewusst-Team

Ein kurzer Uberblick Giber den Aufbau lhrer Herzakte

Die Herzakte ist aufgeteilt in zwei Hauptbereiche: Mein Bereich und Arztbereich.

In der Rubrik Mein Bereich finden Sie viele Informationen zu lhrer Erkrankung,
kénnen lhre wichtigsten Kontakte notieren und finden Hilfestellungen, die
Therapie im Blick zu halten und Ihre Fortschritte zu dokumentieren.

Im Arztbereich hingegen kénnen Sie lhre Befunde abheften und dokumentieren.
Dies erleichtert die Dokumentation Ihrer Befunde. Ihre behandelnden Arztinnen
und Arzte sehen so auf einen Blick den aktuellen Stand und kénnen Sie -

bei Bedarf - an eine Spezialistin oder einen Spezialisten GUberweisen.
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MEIN BEREICH

Dieser Bereich ist fUr Sie gedacht. Hier finden Sie alle wichtigen Informationen
rund um lhre Erkrankung, Unterstitzung fur die Arztbesuche im Verlauf lhrer
Therapie, sowie die Mdglichkeit, den Uberblick Gber all Inre wichtigsten Kontakte
zu behalten:

« KONTAKTZETTEL
« HERZSCHWACHE
- FRAGEN

- THERAPIE

HOI3439 NIFW
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MEIN BEREICH

KONTAKTZETTEL

Name, Vorname

StraBe, Hausnummer

PLZ, Ort

Telefon

Mobil

E-Mail

Weitere Informationen

Kontaktperson (1): Name, Vorname

Telefon / Mobil

E-Mail-Adresse

Kontaktperson (2): Name, Vorname

Telefon / Mobil

E-Mail-Adresse

Weitere Informationen

Notdarztin oder Notarzt 112

Arztlicher Bereitschaftsdienst 116 117




MEIN BEREICH
Name, Vorname Telefon
StraBe, Hausnummer Mobil
PLZ, Ort E-Mail

Weitere Informationen

Name, Vorname Telefon
StraBe, Hausnummer Mobil
PLZ, Ort E-Mail

Weitere Informationen

Fachrichtung
Name, Vorname Telefon
StraBe, Hausnummer Mobil
PLZ, Ort E-Mail

Weitere Informationen

Leere Seiten mit ,Kontaktzettel“ bekommen Sie hier:

www.herzbewusst.de/services/downloads-tipps-
und-informationsbroschueren
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| HERZSCHWACHE

LEBEN MIT HERZSCHWACHE - IHR BEITRAG ZAHLT

In diesem Bereich erfahren Sie mehr Gber die Herzinsuffizienz (Herzschwdche).
Die Patient:innen-Broschiire bietet Innen einen Uberblick Uber die Erkran-
kung und gibt einen Einblick in viele wichtige Bereiche, wie den Alltag mit Herz-
schwdche oder den Umgang mit Begleiterkrankung sowie vielen weiteren
wichtigen Informationen.

LEXIKON

Bei Arztbesuchen, beim Lesen von Informationsmaterialien oder im Gesprdch mit
anderen Betroffenen werden lhnen immer mal Begriffe unterlaufen, die Sie nicht
kennen. Die wichtigsten Begriffe rund um lhre Erkrankung finden Sie in diesem
Lexikon.

Besuchen Sie auch immer die Webseite
www.herzbewusst.de fur weitere Informationen.
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ERKRANKUNG

LEBEN MIT HERZSCHWACHE
Ihr Beitrag zahlt

Nehmen Sie Ihre diagnostizierte Herzschwdche als Anlass, die eigene Stdrke
wiederzuerkennen, aktiv zu werden und um weiterhin ein selbstbestimmtes
Leben zu fUhren.

Wie auf den letzten Seiten gelesen, kénnen Sie selbst hierzu ganz viel
beitragen - machen Sie den ersten Schritt!

Rauchfrei Ubergewicht
leben reduzieren
[ . ]
Andere Korrekte Dosierung Gesunde &
Erkrankungen und richtiger Zeitpunkt abwechslungsreiche
behandeln lassen der Medikamenteneinnahme Erndhrung
RegelmdBige

UbermdBigen Stress

vermeiden Bewegung und Sport
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LEXIKON
A-V

| A

Medikament zur Behandlung von Blut-
hochdruck. Es fuhrt zur Erweiterung
der BlutgefdBe und dadurch zu einer
Blutdrucksenkung.

Woértlich Gbersetzt bedeutet Angina
pectoris ,Brustenge®. Man versteht
darunter Schmerzen hinter dem
Brustbein, die aufgrund einer voriber-
gehenden Minderversorgung des
Herzmuskels mit Sauerstoff entstehen.

Kombination zweier Wirkstoffe, die
sowohl einzeln als auch kombiniert zur
Blutdrucksenkung eingesetzt werden.

Medikamente zur Senkung des Blut-
drucks und der Herzschlagfrequenz
im Ruhezustand.

C

EiweiB, welches im Blut gemessen
wird und die Beurteilung der
Nierenfunktion ermdglicht.

D

Gerdat, dass mittels Aussendung von
StromstéBen Herzrhythmusstérungen,
die sich in einem deutlich zu schnell
schlagendem Herz duBern, beendet.

I —
ERKRANKUNG

Unterer Blutdruckwert, der zustande
kommt, wenn das Herz entspannt und
nicht zusammengezogen ist.

Medikamente, die zur Behandlung
von Wassereinlagerungen im Korper
eingesetzt werden.

Wird auch Herzultraschall bezeichnet.
Mittels eines Ultraschall vom Herzen
kénnen VergréBerungen oder weitere
Verdnderungen des Herzens erkannt
werden.

estimated GFR: geschatzte glomuldre
Filtratrionsrate, ein Maf3 fur die
Nierenfunktion

bezeichnet die Menge an Blut, die

die linke Herzkammer in den Kérper
pumpt im Verhdltnis zur Menge an
Blut, die sich insgesamt in der Herz-
kammer befindet. Auch als Auswurfs-
fraktion bezeichnet.

Aufzeichnung der Summe aller elek-
trischen Aktivitdten der Herzmus-
kelfasern, anhand derer krankhafte
Verdnderungen des Herzmuskels und
des Reizleitungssystems festgestellt
werden kénnen.
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G

glomeruldre Filtrationstrate: die
wichtigste GréBe zur Abschatzung
der Nierenfunktion

H

Blutwert, aus dem sich ablesen lasst,
wie hoch der Glukosespiegel im Blut
in den vergangenen Wochen war. Zu
hohe HbAlc-Werte deuten auf die
Zuckerkrankheit Diabetes mellitus hin.

Auch Koronarangiographie. Diagnos-
tisches Verfahren, bei dem die Herz-
kranzgefdaBe durch Spritzen eines
Kontrastmittels GUber einen Katheter
sichtbar gemacht werden kénnen.

Gerdt, das bei verlangsamten oder
ausbleibenden Herzschlagen Impulse
aussendet, die dem Herz den Takt
vorgeben.

englische Abklrzung fur Heart failure
with preserved ejection fraction

Herzinsuffizienz mit erhaltener links-
ventrikuldrer Ejektionsfraktion bedeu-
tet, dass sich die linke Herzkammer
(Ventrikel) nicht mit ausreichend Blut
fullt, sodass trotz normaler Pump-
leistung des Herzens nicht genugend
Blut in den Kérper gelangt.

englische Abklrzung far Heart failure
with reduced ejection fraction

Herzinsuffizienz mit reduzierter links-
ventrikul@rer Ejektionsfraktion steht
fur eine Form der Herzinsuffizienz,
bei der der Herzmuskel geschwdcht
ist und nicht genug Blut aus der lin-
ken Herzkammer (Ventrikel) in den

Kérper pumpt. Werden zwischen 40
und 49 % des Blutes aus der linken
Herzkammer in den Kérper gepumpt,
spricht man von geringgradig ein-
geschrankter linksventrikularer Ejek-
tionsfraktion (HFmrEF).

Erhohter Kaliumspiegel im Blut, der
hdufig auf Stérungen der Nieren
zuruckzufihren ist. Bei starkem
Uberschuss kénnen Herzrhythmus-
storungen die Folge sein.

K

Zusammenfassung von Krankheiten
des Herzmuskels.

Vorkommen von weiteren Krankheiten
neben der Grunderkrankung. Im Fall
einer Herzinsuffizienz sind dies
beispielsweise hdufig Nierenerkran-
kungen und Diabetes mellitus.

Zusammenfassende Bezeichnung far
Krankheiten (unter anderem Herz-
infarkt, Angina pectoris), die durch
eine Verengung der HerzkranzgefdBe
verursacht werden.

Abbauprodukt der Sdaure Kreatin,
welche Muskeln mit Energie versorgt.
Wert gibt Aufschluss Uber die Nieren-
funktion. Erhéhte Werte weisen auf
eine gestorte Nierenfunktion hin.

Ein Kunstherz ist ein mechanisches
Kreislaufunterstitzungssystem, das
als Alternative und/oder zur Uber-
brickung bis zur Herztransplantation
eingesetzt wird. Aufgrund von techni-
schen Verbesserungen werden solche
Systeme inzwischen auch haufig als
dauerhafte Lésungen genutzt.
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Abkurzung fur Low Density Lipo-
protein. Das LDL ist ein Fett-Eiweil3-
Molekul, welches fur den Cholesterin-
wert im Korper gemessen wird.

Auch Linksherzhypertrophie. Linkssei-
tige VergréBerung der Herzmuskulatur
in Folge von Bluthochdruck, die als
Risikofaktor fur Herzerkrankungen gilt.

M

Werden eingesetzt, um den Wasser-
und Elektrolyt-Haushalt des Kérpers
zu regulieren und so das Herz zu ent-
lasten. MRAs dhneln in der Wirkung
der von Diuretika.

Entsprechende Medikamente haben
eine entwdssernde Wirkung, was

zu einem verringerten Blutvolumen
fuhrt. Das Herz wird so entlastet.

NT-proBNP ist ein sogenannter In-
suffizienzmarker - also ein ,Anzeiger”
far eine Herzschwdche. Ausgeschrie-
ben heiBt diese Substanz ,N-Terminal
Pro-B-Type Natriuretic Peptide®. Die
Menge von NT-proBNP, die man im
Blut messen kann, gibt Aufschluss
Uber den Schweregrad einer Herz-
muskelschwdche.

I —
ERKRANKUNG

Umgangssprachlich wird damit der

Blutdruck gemeint. Die Abkurzung ist
abgeleitet von Riva Rocci, dem Erfin-
der des ersten Blutdruckmessgerdts.

S

Oberer Blutdruckwert, der wahrend
des Zusammenziehens des Herzens
zustande kommt.

\"/

sind die beiden gréBeren Herzhéhlen
des Herzens. Man bezeichnet sie auch
als Herzkammern. Jeder Mensch be-
sitzt eine linke und eine rechte Herz-
kammer, die durch eine Muskelwand
voneinander getrennt sind.
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| FRAGEN

FRAGEN FUR DEN ARZTBESUCH

In diesem Bereich finden Sie einen Fragebogen, mit dessen Hilfe Sie Ihrer Arztin
oder lhrem Arzt all die Fragen stellen kénnen, die fir Ihre Therapie wichtig sein
kénnten.

N3OV

Alle Versionen bereits vollgeschrieben? Neue Seiten finden Sie unter:
www.herzbewusst.de/services/downloads-tipps-und-informationsbroschueren

HAUFIGE FRAGEN ZUR DIAGNOSE HERZSCHWACHE

Gesammelt aus unserem Expert:innen-Forum haben wir Ihnen hier Antworten
zu den hdufigsten Fragen, die wdhrend der Therapie aufkommmen, zusammen-
gestellt. Wenn Sie das Gefuhl haben, dass |hre Frage noch unbeantwortet ist,
melden Sie sich doch direkt bei unseren Expert:innen im Online Expert:innen-
Forum. Dort stehen Ihnen unsere Expert:innen aus der Kardiologie per E-Mail
zur Verfigung.

www.herzbewusst.de/services/expertenrat/forum

PLATZ FUR IHRE FRAGEN:

Auf den ndchsten Seiten finden Sie Platz fur Ihre Fragen und Notizen, die Sie
bei lhrem ndchsten Arztbesuch noch einmal mit Ihrer Arztin oder Ihrem Arzt
besprechen mdéchten. Scheuen Sie sich nicht davor, Ihre Fragen zu stellen!

Alle Versionen bereits vollgeschrieben? Neue Seiten finden Sie unter:
www.herzbewusst.de/services/downloads-tipps-und-informationsbroschueren




Se2-10/S4¥SS-3d

N —
FRAGEN

FRAGEN FUR IHREN

ARZTBESUCH

Besprechen Sie die nachfolgenden Fragen mit Ihrer Arztin
oder |hrem Arzt, um Ihre Herzschwdche besser zu verstehen.

Wie stark ist mein Herzfehler bzw. meine
Herzschwdche ausgeprdgt?

O Leicht O Mittelschwer O Schwer

Inwiefern erhéht meine Herzschwdche
meine Gesundheitsrisiken?

Welche Auswirkungen hat meine
Herzschwdche auf meine Gesundheit?

Wie wahrscheinlich ist es, dass sich
durch meine Herzschwdche eine andere
bestehende Erkrankung verschlechtert?

Wie kann ich durch Verhaltensdnderungen
meinen Krankheitsverlauf unterstitzen?
O Auf mein Gewicht achten

O Das Rauchen aufgeben

O Welche andere?

Gibt es weitere Tests, die durchgeflhrt
werden mussen, um mehr Uber meine Herz-
funktion zu erfahren? Wenn ja, welche?

Was sind die wichtigsten Dinge, die ich
tun kann, um mit meiner Herzschwdche
umzugehen?

Woas sind die ndchsten Schritte bei meiner
Behandlung?

Welche Aktivitaten sollte ich vermeiden?
(Schreiben Sie lhre Bedenken auf. Beispiel-
hafte Aktivitaten kénnten sein Sport,
Haushalt, Reisen, Geschlechtsverkehr.)

Welche weiteren Therapieoptionen sollte
ich in Betracht ziehen?

Bin ich auf Grund meiner Herzschwdéche
Kandidat:in fur einen Aufenthalt in einer
Rehaklinik?

O Ja O Nein
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Was sind die méglichen Symptome einer
Herzschwache:

O Atembeschwerden

O Schlafstérungen

O Erschépfung

O Herzrasen

O Schwellungen

O Trockener Husten

Wourden Sie bereits mit einer der hdufigsten
Begleiterkrankungen diagnostiziert?

O Koronare Herzkrankheiten

O Diabetes Mellitus

O Chronische Nierenerkrankung

Uber welche Symptome sollte ich Sie in
Kenntnis setzen?

Aktuelle Therapieziele

Werde ich Medikamente fUr meine
Herzschwdche einnehmen?

O Ja O Nein

Was ist die Funktion dieser Medikamente?

Was passiert, wenn ich die verschriebenen
Medikamente nicht einnehme?

Leere Seiten mit ,Platz fur lhre Fragen® zum Ausdrucken

bekommen Sie hier: www.herzbewusst.de/services/
downloads-tipps-und-informationsbroschueren
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FRAGEN

HAUFIGE FRAGEN ZUR )
DIAGNOSE HERZSCHWACHE

Eine Herzschwdche ist nicht heilbar, aber gut behandelbar. Durch die richtigen
Medikamente, die Anpassung Ihrer Lebensgewohnheiten und regelmdaBige
Besuche bei der Arztin oder dem Arzt, kdnnen Sie Beschwerden verringern
und ein aktives Leben fuhren.

Generell sollten Sie die Symptome einer Herzschwéche ernst nehmen. Treten diese
innerhalb kurzer Zeit auf, kann dies auf eine akute Herzschwdche hindeuten. Dabei
handelt es sich um einen Notfall und sie solliten umgehend eine Arztin oder einen
Arzt aufsuchen. Auch die Diagnose einer chronischen Herzschwdche kann zundchst
einen Einschnitt in lhren Alltag bedeuten. Mit gewissen Umstellungen und Anpas-
sungen lhres Lebensstils kdnnen Sie jedoch ein erfllltes und aktives Leben fuhren.
Eine passende Therapie in Zusammenarbeit mit Ihrer Arztin oder ihrem Arzt stellt
dabei eine wichtige Komponente dar, um den Krankheitsverlauf zu Gberblicken.

Bei einer Herzschwdche kann lhr Herz den Korper nicht mehr ausreichend mit
sauerstoffreichem Blut versorgen. Das kann entweder daran liegen, dass sich
Ihre Herzkammern nur ungenigend mit Blut flllen kénnen oder dass lhr Herz
nicht mehr genug Kraft hat, das Blut durch Ihren Kérper zu pumpen.

Die Symptome einer Herzschwdche sind hdufig unspezifisch und daher schwer
zu erkennen. Allgemein fUhlen sich Patient:innen mit einer Herzschwdche haufig
mude und erschoépft als Folge der mangelnden Blutversorgung des Korpers.
Auch Wassereinlagerungen, sogenannte Odeme, in Beinen oder Knécheln
kédnnen Anzeichen sein. Weiterhin kédnnen sich die Symptome zwischen

Rechts- und Linksherzschwdche unterscheiden.

Zur Diagnose einer Herzschwéiche erfolgt durch Ihre Arztin oder lhren Arzt
zundchst die Abfrage nach bestehenden Symptomen sowie vorhandenen
Erkrankungen. Auch die familiGre Vorgeschichte im Bereich Herzerkrankungen
ist relevant. Bei der anschlieBenden kérperlichen Untersuchung kénnen
beispielsweise mittels Stethoskop Hinweise auf eine Herzschwdéche erkannt
werden oder Schwellungen kénnen auf Wassereinlagerungen hindeuten.
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Bei einer Herzschwdiche gibt es verschiedene Behandlungsmdglichkeiten: Darunter
fallen neben der medikamentdsen auch die interventionelle Behandlungsmaoglich-
keit. Ebenso ist es bei einer Herzschwéiche wichtig, mit Ihrer Arztin und Ihrem Arzt
einen Therapieplan zu haben, der Sie in Inrem Therapieerfolg unterstitzen kann.
Zur Behandlung einer Herzschwdche werden auch oft Medikamente genutzt, die
lhnen von lhrer Arztin oder lhrem Arzt empfohlen. Diese sind einerseits von lhren
Symptomen als auch dem Fortschritt der Erkrankung abhdéngig.

Sie sollten regelmdBig Ihre Medikamente einnehmen. Wenn Sie unter einer Vorer-
krankung leiden, kdnnen Wechselwirkungen mit anderen Medikamenten auftreten.
Sie konnen Ihren aktuellen Medikationsplan in diesem Ordner abheften, damit Ihre
Arztin oder Ihr Arzt immer eine Ubersicht aller Medikamente hat, die Sie einnehmen.

Bei einer Herzschwdche sollten Sie dariber nachdenken, Ihre Essgewohnheiten
falls ndtig umzustellen. Denn eine gesunde und ausgewogene Erndhrung wirkt
sich positiv auf |hr Herz aus. AuBerdem sollten Sie darauf achten ausreichend zu
trinken, jedoch nicht GbermdaBig. Ihr Herz ist geschwdcht und schafft es nicht
ausreichend Blut durch den Kérper zu pumpen. Dadurch kommt es zu Wasser-
einlagerungen in den Beinen oder in der Lunge. Wenn Sie nun GbermaBig viel
trinken, kann das dazu fihren, dass sich noch mehr Wasser einlagert. Jeder
sollte das Thema Trinken individuell mit der Arztin oder dem Arzt besprechen.

Ausreichende und angemessene Bewegung sind gut fur lhr Herz. Tagliche
Spaziergdnge an der frischen Luft, eine Runde mit dem Fahrrad um den See
oder im Schwimmbad seine Bahnen ziehen. All das sind geeignete kérperliche
Betdatigungen, wichtig ist nur, dass Sie sich nicht Uberanstrengen. Patient:innen
mit Herzschwdche sollten unbedingt mit der Arztin oder dem Arzt besprechen,
welche Sportarten flr ihn in Frage kommen.

Grund fr eine VergréBerung des Herzmuskels, die auch Hypertrophie genannt wird,
kann eine Uberbelastung sein, die entsprechend durch eine Zunahme der Muskel-
masse zu kompensieren versucht wird. Grund fiir eine Uberlastung des Muskels kann
beispielsweise hoher Blutdruck oder im Falle einer RechtsherzvergréBerung eine
linksseitige Herzschwdéche sein, die zu einer mangelnden Weiterleitung des Bluts und
so einem RuUckstau in der rechten Herzhdlfte fUhren kann. Erkannt werden kann die
VergréBerung beispielsweise durch eine Herzultraschalluntersuchung.

Auf Herzbewusst.de erfahren Sie mehr Uber die

Herzschwdche, Therapiemdoglichkeiten und haben die
Maglichkeiten mit Expert:innen in Kontakt zu treten.
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FRAGEN

PLATZ FUR IHRE FRAGEN

Leere Seiten mit ,Platz fur lhre Fragen® zum Ausdrucken

bekommen Sie hier: www.herzbewusst.de/services/
downloads-tipps-und-informationsbroschueren
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THERAPIE

MEIN HERZTAGEBUCH:

Mit dem Herztagebuch haben Sie die Méglichkeit, taglich die fur Sie relevanten
Werte zu messen und bei Verdnderungen im Blick zu halten. Besprechen Sie Ihre
Werte regelmaBig mit Ihrer behandelnden Arztin oder Ihrem behandelnden Arzt.

Alle Versionen bereits vollgeschrieben? Neue Seiten finden Sie unter:
www.herzbewusst.de/services/downloads-tipps-und-informationsbroschueren

Jidvd3HL
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THERAPIE

MEIN HERZTAGEBUCH

vom bis

Bei Blutdruck _ und Gewicht bitte melden bei

vom bis

Bei Blutdruck __ und Gewicht bitte melden bei

Leere Seiten mit ,Mein Herztagebuch®

bekommen Sie hier: www.herzbewusst.de/services/
downloads-tipps-und-informationsbroschueren
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MEIN HERZTAGEBUCH

vom bis

Bei Blutdruck bitte melden bei

und Gewicht

vom bis

Bei Blutdruck

und Gewicht bitte melden bei

Leere Seiten mit ,Mein Herztagebuch®

bekommen Sie hier: www.herzbewusst.de/services/
downloads-tipps-und-informationsbroschueren
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ARZTBEREICH

Dieser Bereich ist dafiir gedacht, dass lhre Arztin oder Ihr Arzt hier alle
Dokumente einordnen kann, die Sie Uber den Verlauf lhrer Therapie erhalten.
So kénnen Sie sichergehen, dass Sie immer alles dabeihaben und keine
wichtigen Informationen verloren gehen.

In diesem Bereich finden Sie auch eine Checkliste, die von lhrer Arztin oder Ihrem
Arzt ausgefullt wird, um einen Uberblick Uber den Krankheitsverlauf zu behalten
und die Uberweisung an andere Arztinnen oder Arzte zu erleichtern. Heften Sie

hier auch weitere Checklisten ab, die Sie von lhrer Arztin oder Inrem Arzt erhalten.

BEFUNDE

MEDIKATION:

Der Medikationsplan bietet viele Informationen, die auch fur Sie wichtig sein
konnen.

LABOR
3 (C

GERATE

HOI3d391Z7d4v
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CHECKLISTE

I —
ARZTBEREICH

Vor- und Nachname

Geburtsdatum

Diagnose / Vorerkrankungen

Medikation

Aktuelle Symptome

O Atemnot

O Periphere Odeme

O Gewichtszunahme von kg zu

kgin Wochen

Sonstiges

EF

Kreatinin

LDL

HbA1C -
Time in Range

NT-ProBNP

(Herzschwdchewerte)

(Nierenfunktion)

Zur Weiterbehandlung an: O Hausérztin oder Hausarzt O Kardiologin oder Kardiologe
O Diabetologin oder Diabetologe O Nephrologin oder Nephrologe

Prozedur

Bitte denken Sie bei der Uberweisung an lhre / Ihren

an folgende Unterlagen und ordnen Sie diese in die entsprechende Reiter ein:

O Uberweisungsschein O Bundesamtlicher Medikationsplan (BMP) (Bitte nicht vergessen)

O Laborwerte O Ihre Herzakte



der lhrem Arzt

BEFUNDE

DE-55475/01-25



MEDIKATION
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MEDIKATION

BEISPIEL MEDIKATIONSPLAN
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