LAGEHUSET NAVN:

4

CPR-NR:

Kirke Hyllinge

DIAGNOSTISK HOVEDPINEDAGBOG

Udfyldes hver aften pa dage, hvor der har veeret hovedpine.
Der seettes kryds i de kasser, der passer bedst til hvert spergsmal.

NAVN: CPR nr.:
20 Dato: / / / / / /
Hvornar begyndte hovedpinen? neermeste time:
Var der lige fer hovedpinen synet: m] a O a ] a
forstyrrelser af? falesansen: 0 O 0 a O a
andet: O 0 0 a a a
Var hovedpinen? hejresidig: m| m| ] 0 a a
venstresidig: O 0 0 O a a
dobbeltsidig: O a o O a a
Var hovedpinen? dunkende: | | m] a a a
konstant: O | O O a a
Var hovedpinen? let: a a a 0O m| a
(Se nedenfor)* middelsvaer: m| a a a m] a
sveer: a a a a a a
Andrede hovedpinen sig ved veerre: a a a O O a
fysisk aktivitet - f.eks. trappegang? uaendret: O m| m| | 0 |
: bedre: O o o | a
Var der kvalme? ingen: Q 0 m] O O O
let: a O O o a O
middel: O O O 0 a O
sveer: a 0 a a a a
Var der lysskyhed? ingen: a a a a a O
let: a a Q a a O
middel: a ] a a 0 0o
sveer: a a a a a o
Var der lydoverfelsomhed? ingen: Q m] | | a a
let: m| 0 O O 0 O
middel: | Q a O a a
svaer: O a a a O a
Hvornar forsvandt hovedpinen? naermeste time:
Er der noget, som har hvad:
udlest dette tilfaelde?
Blev der taget medicin? navn:
(Naevn for hvert navn h .
hvor meget og tidspunktet vor meget:
for indtagelsen). klokken:
navn:
*Let: haeemmer ikke arbejde eller hvor meget:
andre aktiviteter. klokken:
Middel: haammer - men forhin-
drer ikke arbejde eller andre navn:
aktlwteter.. . hvor meget:
Svaer: forhindrer arbejde eller
andre aktiviteter. klokken:




