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Anamnese zur miindlich-praktischen Fallpriifung

o Herbst20__
o Frihling 20__
an der Justus-Liebig-Universitdt Giefen

Anamnese Nummer

Name

Vorname

Matrikelnummer:

Eigenstandigkeitserklarung und Angaben zur Anonymisierung.

Ich erklare hiermit, dass ich die Anamnese selbsténdig verfasst habe. Die Patientinnen und Patienten habe
ich persdnlich im Rahmen meiner praktischen Tatigkeit gesehen und die Angaben zur Anamnese nach
bestem Wissen und Gewissen erfasst.

Ich habe alle notwendigen MalRnahmen zum Schutz der persénlichen Daten der Patientin oder des
Patienten ergriffen, sodass Einzelangaben lber persénliche Verhaltnisse keine Rickschlisse auf diese
Person ermoglichen.

Ort, Datum Unterschrift Priifungskandidatin

Bestatigung der Einrichtung

Ich bestétige, dass der in der vorliegenden Anamnese Nr , geschilderte Fall (m / w, Alter Jahre)
in unserer Einrichtung behandelt wurde. Diese Bestéatigung stellt keine Korrektur der Anamnese dar.

Datum, Ort Name

Unterschrift



