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Behandlungsverlauf: 

Datum  Ziele Behandlungsdurchführung Ergebnisse 
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Abschlussbeurteilung 
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Im ICF-Untersuchungsbogen verwendete Abkürzungen un d Symbole: 
 

 
���� :  vermehrt, ansteigend, heraufgesetzt 

���� :  vermindert, nachlassend, herabgesetzt 

��� � , o.B.: ohne Befund 

+ :  wenig/gering vermehrt 

++ :  mäßig vermehrt 

+++ :  viel/stark vermehrt 

- :  wenig/gering vermindert 

-- :  mäßig vermindert 

--- :  viel/stark vermindert 

:  nicht vorhanden, fehlend  

X :  nicht getestet 

����  :  Schmerz 

1/10 :  Schmerzintensität (NRS = numerische Rating-Skala) 

i :  intermittierend 

k :  konstant 

o :   oberflächig 

t :  tief 
 

  : anamnestische Reihenfolge der Schmerzlokalisationen 

���� :  wenn ... dann 
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Vitalfunktionen 

Belastungsprobe/-kontrolle 
Dat. RR/ 

Puls/AF  
Ruhe 
ASTE 

Belastung 
ASTE 

Erholung  
ASTE 

Belastung: Art, Dauer, 
Pausen, Schritttempo 

Auffälligkeiten, Beschwerden,  
Sonstiges 

Beurteilung 
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Vitalfunktionen 

 
Atembefund  

 
Datum 
 

   

Selbsthilfetechniken 
 
 

   

ASTE der 
Befunderhebung 
 

   

Dyspnoe 
 
 
 

   

Atemfrequenz 
 

   

Atemweg 
 

   

Atemrhythmus 
 
 

   

Atembewegung 
 
 
 

   

Atemnebengeräusch 
 
 

   

Atemhilfsmuskeln 
 
 
 

   

Sprechweise / 
Stimme 
 

   

Husten 
 
 
 

   

Sekret 
 
 
 

   

Thoraxform / -
beweglichkeit 
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Körperbau 

Umfangmessungen 
Datum      
Seitenvergleich      
Obere Extremität      
Oberarm - Umfang 

Höhe Ansatz M. deltoideus 

15 cm �  Epicondylus lateralis humeri 

Prox. Epicondyli humeri 

Olecranon 

10 cm �  Epicondylus lateralis humeri 

Prox. Processus styloideus radii + ulnae 

Distal Processus styloideus radii + ulnae 

     

Mittelhandumfang 

Höhe MCP - Gelenke 

     

Fingerumfang 

Mitte jeweiliges Fingerglied 

     

Untere Extremität      
OS – Umfang 

20 cm �  med. Kniegelenkspalt 

15 cm �  med. Kniegelenkspalt 

10 cm �  med. Kniegelenkspalt 

5 cm �  med. Kniegelenkspalt 

     

Höhe Patella      
Unterschenkel - Umfang 

5 cm �  med. Kniegelenkspalt 

10 cm �  med. Kniegelenkspalt 

15 cm �  med. Kniegelenkspalt 

Fessel: prox. Malleolen 

     

Fußumfang 

Fersenmaß/Spannhöhe 

Ristmaß/Höhe Os naviculare 

Ballenmaß 
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Körperbau  

 

Längenmessungen 

Obere Extremität   

Gesamte Armlänge 

Acromionspitze - Processus. styl. radii 

  

Oberarm - Länge 

Acromionspitze - Epicondulus lat. humeri 

  

Radiuslänge 

Epi. lat. hum. – Processus. styl. radii 

  

Ulnarlänge 

Olecranon – Processus styl. uln. 

  

Handlänge 

Proc. styl. rad. + uln. – Spitze 3. Finger 

  

Fingerlänge 

MCP - Fingerspitze 

  

Untere Extremität   

Anatomische Beinlänge 

Troch. major – Malleolus lat. 

  

Physiologische Beinlänge 

SIAS – Malleolus lat. 

  

Funktionelle Beinlänge 

SIAS – Malleolus med. 

  

OS – Länge 

Troch. major – lat. Kniegelenkspalt 

  

US- Länge 

lat Kniegelenkspalt – Malleolus lat. 

  

Fußlänge 

Ferse – längster Zeh 
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Beweglichkeit Körperbau und -beschaffenheit 

 
Haut / Bindegewebe 
 

 
 

 
 
 
 
 
Hautverschieblichkeit  / Grad der Verhaftung   
- leicht verbacken /geringe Verhaftung  
- - zäh / mittlere Verhaftung  
- - -  gar keine Verschieblichkeit / starke Verhaftung 
Verändertes Volumen 
Z.1 Zone 1. Ordnung / Einziehung 
Z.2 Zone 2. Ordnung / Aufquellung 
Kennzeichnung der Bindegewebszonen (BgZ): 
+ angedeutet (eben noch sicht- und tastbare Zone) 
++ ausgeprägt (gut sicht- und tastbare Zone) 
+++ deutl. ausgeprägt (sehr gut sicht- und tastbare Zone) 
( + ), (++), (+++) klinisch stumme Zone ( Restzone, unterschwellig abgelaufene Erkrankung 

od. Veranlagung/Schwachstelle des Organismus  
* Maximalpunkt 

�  Muskel-Reflex-Punkte 
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Beweglichkeit 
 

Gelenkbeweglichkeit (im Seitenvergleich) 

Datum  Gelenk Anguläre Bewegungen 
(Neutral-O-Meßmethode) 
passiv - assistiv - aktiv 

Translatorische 
Bewegungen 

Endgefühl 
(angulär u./o.) 
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Muskulatur (im Seitenvergleich) 

Datum  Muskel 
(-gruppen) 

ASTE Beschreibung  
(Dehngefühl,Gelenkstellung) 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

Nervale Strukturen (im Seitenvergleich) 

Datum Nerv(en)/ 
-wurzel 

Beschreibung (ASTE, Testvariationen, 
Beschwerden) 

 N. ischiadicus, 
N. tibialis 

 

 N. femoralis  

 N. radialis  

 N. medianus  

 N. ulnaris  
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Tonus 

 

 

Muskeltonus (im Seitenvergleich, Qualität) 

 

ASTE: 

Datum   

Seite     

Gesicht/ Hals/ Rumpf     

     

     

     

     

Untere Extremität     

     

     

     

     

     

     

     

Obere Extremität     

     

     

     

     

     

     

     

 

Bemerkungen/ Beurteilung: 
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Kraft 

 

Datum  Muskel 
(-gruppen) 

ASTE Kraft 
(Mufu) 

Sonstige 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

 

Sonstige Tests 
 

 (z.B. Widerstandstests, Provokationstests, Stabili tätstests, usw.) 
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Sensibilitä t 
 

Oberflächensensibilität: 

Legende: 

1. Epikritische Sensibilität:  

·  Berührungsempfinden 
·  Spitz-stumpf-Diskrimination 
·  Zahlen erkennen 
·  falls nicht vorhanden:  

markieren durch: 
 

2. Protopathische Sensibilität:  

·  Schmerz 
·  Temperatur 
·  falls nicht vorhanden: 

markieren durch: 
 
 

Bemerkungen: 

________________________________ 

________________________________ 

________________________________ 

 

________________________________ 

________________________________ 

________________________________ 

 

 

//// 
//// 

…
… 
//// 
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Tiefensensibilität (im Seitenvergleich): 

Bewegungsempfinden 

Gelenk Körperabschnitt   

   

   

   

   

Lageempfinden = Mirroring 

ASTE und Extremitätenposition   

   

   

   

   

Stereognosie 

ASTE und Gegenstand   

   

   

   

Vibrationsempfinden 

ASTE und Körperstelle   
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Reflexe  

 
( evtl. lt. Akte vom :___________) 
 
Eigenreflexe 

Reflexe 
(im Seitenvergleich) 

Segment peripherer Nerv auslösbar 

Bizepssehnenreflex C5/ C6 N. musculocutaneus   

Radiusperiostreflex 
(Brachioradialisreflex) 

C5/ C6 N. radialis   

Trizepssehnenreflex C6/ C7/ C8 N. radialis   

Patellasehnenreflex L3/ L4 N. femoralis   

Tibialis-post.-Reflex L5 N. tibialis   

Achillessehnenreflex S1/ S2 N. tibialis   

     

 
 
 
physiologische Fremdreflexe  

Reflex 
(im Seitenvergleich) 

Segment peripherer Nerv auslösbar 

Bauchhautreflex Th6-Th12 N. hypogastricus/ 
N. ilioinguinalis/ 
Nn. intercostales 

  

 
 

    

 
 
 
Pathologische Fremdreflexe  

Reflex auslösbar 

Babinski-Reflex   

Oppenheim-Reflex   
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Koordination 

 
 Zielbewegung 
(im Seitenvergleich) 

offene Augen geschlossene Augen 

     

Finger-Finger-Versuch     

Finger-Nase-Versuch     

Finger-Folge-Versuch     

Knie-Hacke-Versuch     

Barany-Zeige-Versuch     

     

 
Feinmotorik 
(in Seitenvergleich) 

offene Augen geschlossene Augen 

     

Rebound-Phänomen     

Diadochokinese: 
________________________ 

    

 
 

    

 
 

    

 
Stand-/Gangproben offene Augen geschlossene Augen 

     

Einbeinstand     

Romberg-Versuch   

Unterberger-Tret-Versuch   

Blindgang   

Seiltänzergang   
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Psychisch-kognitiver Befund 
 
 
 

Bewußtsein, Aufmerksamkeit, Merkfähigkeit/Gedächtnis, Orientierung, 
Wahrnehmung, Denken, Intelligenz, Antrieb, Affektivität, Ich-Erleben 

Psychomotorik: Haltung, Mimik, Gestik, Spontanmotorik/Bewegungsprofil (Seite 17) 

Kontaktverhalten und Kommunikation 
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Bewegungsprofil ( nach C. Rick, Bewegungsanalyse ) 

 
Motorisches 
Phänomen: 

 
Datum: 

 
Datum: 

 
Datum: 

 
Mobilisieren 

   

 
Stützen 

   

 
Koordinieren 

   

 
Regulieren 

   

 
Fortbewegung 

   

 
Proximität 

   

 
Interaktion 

   

 
 


