VYJADRENI LEKARE K ZADOSTI O POSKYTOVANI SOCIALNI

ODLEHCOVACI SLUZBY
ZIVOT 90, Z. U.
Zadatel/ka:
JIMENO A PHIMENT ZAAATEIE /K Y oo ssssss s s e
Datum narozeni: ..., Zdravotni pojistovna: ...
BY IS .o rrreeeeesms s sesssssss s snseneens

VyplIni prakticky/osSetfujici Iékar:

1. Diagnéza

2. Dieta

3. Alergie

Sobéstaénost pFi béznych dennich tkonech:
[ ] sob&sta&nost zcela [ ] sob&sta&nost omezeng, potfeba asistence

V JAKYCI UKONECI! ..ottt eessssss s s sss s s s b 0

Chuze:

[ ] bez pomoci; [_] s pomoci druhé osoby; [ ] s pomlickou-holi/choditkem/vozikem

Inkontinence moéi: | | ob&asnd; [ | v noci; [ | trvale; [ ] neni

Potfebuje lékaFské oSetFeni

[ ]trvale [ Job&as



Chronické rany (dekubity, bércové viedy) :

[ ]NE

[ ] ANO = IOKQHZACE G VEIKOSL ..ottt

Je 2zadatel/ka pod dohledem specializovaného oddéleni ZZ napf. plicniho,
neurologického, psychiatrického, ortopedického, resp. chirurgického a interniho,
poradny diabetické, protialkoholni apod.?

[ ]NE

[ ] ANO, JAKE OAAEIENT ZZ ..ot

PotFebuje Zadatel/ka zvlastni pééi?

[ ]NE

[ ] ANO, jakou?

Psychicky stav (psychézy a psychické poruchy, pFi nichz Zadatel/ka muze ohrozit
sebe i druhé, resp. jeho chovani mize znemoziovat klidné souziti v kolektivu:

Trpi Zadatel/ka niZze uvedenymi poruchami:
Infekéni a parazitarni choroby vSech druhl a stadii, pfi kterych nemocny muaze byt
zdrojem onemocnéni:

[ ]ANO

[ ]NE

Tuberkuléza:
[ ]ANO

[ ]NE

Pohlavni choroby v akutnim stadiu:
[ ]ANO

[ ]NE



Chronicky alkoholismus a jiné zdvazné toxikomanie, pokud nedoslo k likvidaci ndvyku
a chovani zadatele znemozniuje klidné souziti v kolektivu:

[ ]ANO
[ ]NE

Smyslové a komunikaéni poruchy Zadatele/ky:
zdvaznd porucha zraku
[ ]ANO

[ ]NE

sluchu — komunikace (afdzie)
[ ]ANO

[ ]NE

Je néjaka limitace pro poskytovani rehabilitace zadateli/ce:

[ ]NE

[ ] ANO,

JOIKA? sttt sttt ettt

Dalsi zvlastni upozornéni pro osetfujici persondl (napf. sdéleni o pfipadné pozitivité
u chron. hepatitid, event. jiny zavazny ndlez):

Prohlasuji, Ze zdravotni stav Zadatele/ky nevyZaduje lééeni a trvalé odborné
osetFovani v lUzkovém zdravotnickém zaFizeni ve smyslu ustanoveni § 72 a 75 odst.
1 vyhl. é.182/1991 Sb. v platném znéni, s pfihlédnutim ke znéni pFilohy é. 7 odst. 3 této
vyhlasky.

jméno lékare, podpis, telefon, razitko zafizeni



