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| hre Gesundheit ist | hnen
wichtig!
Die Kur schafft s

Das wollen wir mit mehreren Tausend Kurgasten wissenschaftlich bewei sen!
Bitte machen Sie mit, wenn Sie

- als Auswartige/r mindestens 2 Wochen in Bad Kissingen wohnen werden

- ca. 15 min fir das Ausfullen von Fragebdgen ertbrigen knnen

- ohnehin zu Kuranfang und zu Kurende die Kurverwaltung aufsuchen

- bel der Abgabe der Fragebtgen ein kleines Préasent bekommen méchten

- an einem kostenlosen Ausdruck zu Ihrem Gesundheitszustand interessiert sind
- an ener jahrlichen Verlosung tellnehmen wollen

Hauptpres. ein Wochenendein Bad Kissingen
Ihre Angaben werden anonymisiert und bleiben selbstver standlich datengeschitzt!
Wenn Sie mitmachen wollen, lesen Sie bitte weiter!

Vielen Dank!

Projektleiter: Prof. Dr. Dr. Jirgen Kleinschmidt, Institut fiir Medizinische Balneologie und Klimatologie, LMU Minchen

Wir miissen aus Ihren Angaben eine standardisierte Einschiatzung vornehmen u.a
* zu Ihren gesundheitlichen Beschwerden
* zu lhrer hduslichen Belastungssituation

I hre Aufgaben:
Wenn Sie einverstanden sind und teilnehmen wollen, dann geben Sie bitte als erste Aufgabe an, wo wir
Sie bei etwaigen Ruckfragen erreichen kénnen
* hier in Ihrem Hotel in Bad Kissingen
* zu Hause fur einen Abschlubogen (etwa 3 Monate nach der Kur)
Hierzu gibt es auf der Rickseite schon erste Fragen.
Dort sind auch die weiteren 6 Schritte beschrieben.

lhr Kurarzt ist Uber das Projekt informiert und hilft Ihnen bedarfsweise beim Bestimmen

* I hrer Hauptbeschwerden —> danach richtet sich der Hauptfragebogen (Set)
* der ZuschuRRart fur Thre Kur - hierausist Ihr Eigenanteil an den Kurmal3nahmen ersichtlich

Weitere Informationen unter www.Prof-Kleinschmidt.de/aktuell oder auch in der Kurverwaltung




Wasist in Bad Kissingen zu tun?
In der ersten Kurwoche: AN U NN
1. Diese Seite ausfilllen (fragen Sieauch Thren Arzt) [ DN gl AL NS 5
2. Mit dieser Seite zur Kurverwaltung (siehe Skizze) Y RN
Sie erhalten dort den Hauptfragebogen ,, Kuranfang*| 720 | & <
3. bitte Fragebogen ausfillen (im Hotel, im Céfe, ...) IR S
4. bitte den Fragebogen in der Kurverwaltung abgeben [« 11 W SR
Sie erhalten dort ein kleines Prasent '_'-,[uﬂ:ﬂ"é"bﬁ A

In der letzten Kurwoche Kurverwaltung AT
5. Sie holen sich in der Kurverwaltung ab — 28, \ %A
- Ihren Zustandsbogen % 5 4\ 7
- Ihren Fragebogen fiir das Kurende q % </
6. bitte ausfiillen (im Hotel, im Cafe, ...) I: il ) ({1
7. bitte den Bogen in der Kurverwaltung abgeben ' N /el \

| B 4 '|I
lhre Los-Nummern sind I hre Kurgast-Nummer { =Y ki |
(ie Franeboaen [Kuranfana, -ende, Follow-upl 1 Los)

Hier hilft IThnen Ihr Arzt! Bitte ankreuzen

Hauptbeschwer debild/L eitsymptome Therapiezugang durch:

Orthopé&dische Beschwer den:

0 HWS/oberer Riicken

o0 LWS/unterer Riicken

0 obere Extremitat/Schulter-Arm
0 untere Extremitét/Hufte-Knie
0 systemisch/ganzer Korper

I nter nistische Beschwer den
0 Herz/Kreid auf
0 periphere arterielle Durchblutungsstérungen
0 gastro-intestinale Beschwerden/Magen-Darm

genehmigte GKV-Kur als (Kasse......c..cocoveeevennene. )
0 Vorsorgekur ohne Vorerkrankung

0 Vorsorgekur mit Vorerkrankung /amb. Reha
0 Kompaktkur

0 sonstige (z.B. Mutter-Kind-Kur) ........c.cccceeneee.

0 genehmigte PKV-Kur (Kasse.........ccccccevveuenen. )
Aufenthalt mit Kurmaf3nahmen per

0 Selbstzahler/Eigenmittel OHNE Teil-Erstattung
0 Selbstzahler/Eigenmittel MIT Teil-Erstattung

o Diabetes 0 GKV-Chip-Karte (Kasse: )
o0 Atemwege o0 songtige:
| ichmachemitund gebe dazuian:
I NBME ... VOrNamME: .....ccoovvvereeneeenrenennenns Geb.Datum:..........coeevrnene. |
: Heimat-Adresse/ Telefon:.........ccoeveieneiiciiceene :
| PLZWohnort ... oo, SUESSE/NT. ..o I

Ankunftsdatum in Bad Kissingen:

Ihr erster Kurarztbesuch (Datum)::..../.......... /200.... lhr Hotel in Bad Kissinger/Stempel: |
| Ihr Kurarzt/Stempel: |
| |
| |
| |
| VIELEN DANK! I



