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DN4 Fragebogen

Name: Datum:

Geburtsdatum: Untersucher:

Beantworten Sie bitte die folgenden vier Fragen. Kreuzen Sie zu jedem Punkt nur eine Antwort an.

Frage 1: WeifSt der Schmerz eines oder mehrere der folgenden Merkmale auf?

1. Brennen Ja | Nein
2. Gefuhl einer schmerzhaften Kalte | Ja | Nein
3. Elektrische Kalte Ja | Nein

Frage 2: Treten die folgenden Beschwerden zusammen mit den Schmerzen im selben Korperbereich
auf?

4. Kribbeln Ja | Nein
5. Pieksen Ja | Nein
6. Taubheitsgefuhl Ja | Nein
7. Juckreiz Ja | Nein

Frage 3: Sind die Schmerzen in einem Bereich lokalisiert, in dem die korperliche Untersuchung
Folgendes zeigt?

8. Hypoasthesie bei Bertuhrung Ja | Nein
9. Hypoasthesie bei Nadelreizen Ja | Nein

Frage 4: Werden die Schmerzen aufgelost oder verschlimmert durch:

10. Reiben \ Ja \ Nein \
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Auswertung des Scores:

Ja: 1 Punkt
Nein: O Punkte

Ergebnis ist groRer oder gleich 4/10: Neuropathischer Schmerz
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