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Datum:           Name und Geburtsdatum:       

 

Symptome 

Stuhlfrequenz 
< 3x/Woche 

�  

3x/Woche bis 3x/Tag 

�  

> 3x/Tag 

�  

Stuhlkonsistenz 
sehr hart 

�  

hart 

�  

normal 

�  

breiig 

�  

flüssig 

�  

stark wechselnd 

�  

Inkontinenz 
nie 

�  

nur, wenn über 

mehrere Tage kein 

Stuhlgang 

�  

< 1x/Monat 

�  

monatlich 

�  

wöchentlich 

�  

täglich 

�  

Grad der Inkontinenz 
keine 

�  

nur Stuhlschmieren 

�  

für Winde 

�  

für weichen / 

flüssigen Stuhl 

�  

für festen Stuhl 

�  

ungewollter Abgang 

größerer Mengen 

�  

Wahrnehmung der 

rektalen Füllung 

fehlend / eingeschränkt 

�  

normal 

�  

bei geringsten Mengen 

�  

Schmerzen anorektal 
Keine 

�  

selten / leicht 

�  

häufig / stark 

�  

in Abhängigkeit vom 

Stuhlgang 

�  

Art: 

 

 

 

Lokalisation: 

 

 

 

Sonstiges 
vermehrtes Pressen 

�  

unvollständige 

Entleerung 

�  

Ausräumen mit dem 

Finger 

�  

vermehrt Stuhldrang 

�  

auch Harninkontinenz 

�  
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Datum:           Name und Geburtsdatum:       

 

Vor-/Begleiterkrankungen, Medikamente 

Aktuelle Medikamente (ggf. Medikamentenplan) ?  

Chronisch-entzündliche Darmerkrankung ?  

Frauen: Zahl der vaginalen Geburten und ggf. Geburtstraumata ?  

Operationen am Magen-Darmtrakt, insbesondere Enddarm ?  

Vorerkrankungen am Enddarm (z.B. Hämorrhoiden, Fisteln, o.ä.) ?  

Neurologische Erkrankungen ?  

Stoffwechselerkrankungen (z.B. Diabetes mellitus) ?  


