Zeckenstichprotokoll

Name:

Adresse:

Geburtsdatum:

Korper Vorderseite

N OrMaANME,

PLZ, Ort:

Korper Riickseite

Beispiel 01

Das Zeckenprotokoll hilft Innen und lhrem Arzt bei spateren Erkrankungen einen potentiellen Zusam-

menhang mit einem Zeckenstich herzustellen.

Tragen Sie Ihre Zeckenstiche ein und nummerieren Sie diese. Notieren Sie auch Sympthome wie Haut-
rétungen, Fieber, grippedhnliche Beschwerden, Lahmungen, Gelenkschmerzen usw.

Nr.

Datum:

Zeit:

Ort (genau):

Dauer ca.

Beschwerden:
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Unterageri, Ramsel

2.30 h

R6tung nach 3 Tagen ca. 15 cm gross
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Nr. | Datum: |Zeit: Ort (genau):

Dauer ca.

Beschwerden:

13

14
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30

Machen Sie sich gedanken Uber arztliche Vorsorgeuntersuchungen. Hatten Sie bereits einmal beschwer-
den, welche Sie auf Zecken zuriickfihren? Zégern Sie nicht und suchen Sie einen Arzt auf. Je friher

eine Behandlung erfolgen kann je erfolgreicher!

Waren Sie sehr haufig von Zecken befallen und hatten keine Beschwerden. Fassen Sie eine arztliche

Untersuchung ins Auge!

Nehmen Sie dieses Formular mit zum Arzt. Er kann Sie dann optimal beraten.

Personliche Notizen und Beobachtungen:
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