de

Kopfschmerz — Tagebuch

i Mede
Ju:ull
Woche von __/_ / bis __/__/
Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag
Wie war dein Tag? Cee e Cee o Cee | e e Cee
Hast du heute etwas [] Nein [ ] Nein [] Nein [ ] Nein
besonderes erlebt? []Ja — was? []Ja—was? |[]Ja—was? |[]Ja
Hattest du heute [] Nein—STOP |[ ] Nein—STOP |[_] Nein—STOP |[ ] Nein—STOP |[_] Nein—STOP |[_] Nein—STOP |[_] Nein—STOP
Kopfschmerzen ? []Ja— weiter |[ ] Ja — weiter |[ ]| Ja — weiter |[ ]| Ja — weiter |[ ] Ja — weiter |[_] Ja — weiter |[ ] Ja — weiter
Wie stark war dein POOESNOLOERNCLORRCLORRCLORAVCLOORNODOSD

Kopfschmerz?

[1[a]s]a]s[s]7]s]s ]

[[a]s]als[e]7]s]s]n

[1[a]s]als[e]7]s]s]n

[1[a]a]alss]7]ss ]

[1[a]s]als[s]1]s]s ]

[1[a]s]a]s ] [s]s]n

[1[a]s]a]s[ ] 7]s]s ]

Wie |ange dauerte dein \n“ 2y ) 1.]11 w ) 1.]11 w ) m“ 2y ) 1n“ w ) 1n“ w ) \n" 2y )
Kopfschmerz? ' TAG * ' TAG 3 ' TAG * ' TAG 3 ' TAG * ' TAG * ' TAG *
(Zeichne den Zeftraum in die Uhr ein) n,‘sn ny‘sa ny‘sa ay‘sﬁ n?‘sa ay‘sQ nr‘sﬁ
Hattest du wegen [] Nein [ ] Nein [] Nein [ ] Nein [] Nein [ ] Nein [] Nein
Kopfschmerzen []Ja []Ja [1Ja []3a []31a []Ja []Ja
Schulfehlzeiten?

Hast Du Medikamente [] Nein [ ] Nein [] Nein [] Nein [] Nein [] Nein [] Nein
gegen Kopfschmerzen []3Ja [13Ja []Ja [17Ja [13a []Ja []3Ja
eingenommen?

Hast du dich wegen [] Nein [ ] Nein [] Nein [ ] Nein [] Nein [] Nein [] Nein
Kopfschmerzen hingelegt? |[ ] Ja []3a [] Ja []3Ja [13a []1]a []3Ja
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