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VYJADRENI LEKARE
0 zdravotnim stavu zadatele k zadosti

do Domova seniorii BeneSov, prispévkové organizace

ZAdAtel: ceveneeenereeereereeenenes
Z.dravotni POJiSPOVIIA: .....cuuuiinerecnssenieneiiiiiiiiiiiiee e
DatuIm NATFOZENI: v.uereeereeereeeseeesseesseeasscosssssssasssassssssssasssassssse

ROANE CISI0: 1uveerniieereeeereeeeesssecossseceassssssssssssssnsmesnnmmeeennseeeeennnenes

BYAHEEE: +evnvveeenreeeereerereeeesueeeesueseseesesseesaeesensesessesesseesaneens

Soucasny pobyt (pokud se liSi od bydliSté): ....cceveiriiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiene.

1. Anamnéza (rodinna, osobni):

2. Aktuilni zdravotni stav (motorické schopnosti, mobilita, prip. délka soucasné
hospitalizace, pokud je Zadatel ve zdrav. zafizeni, schopnost sebeobsluhy, atd.):

3. DuSevni stav (orientovanost Zadatele, akutni nebo chronické dusevni onemocnéni,
deprese, uzkost, projevy narusujici kolektivni souziti ¢i jiné specifické projevy chovani):

4. Trpi Zadatel demenci?
S\:EANO -Typdemence: ..........ccovvviviininnnnn. Stupen: ......oooeiiiiii
OV

5. Trpi Zadatel zavislosti na omamnych, psychotropnich, prip. jinych latkach?
IANO — JaKE: oo
OV

6. Diagnoéza (Cesky):
a) Hlavni diagnlza: ... ... .o

b) Ostatni ChoTODY: ... .t e

email: info@ds-benesov.cz; http: www.ds-benesov.cz; tel: 317 728 388
bankovni spojeni: 328385389/0800
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8. Zadatel je pod dohledem odborné ambulance:
QPlicni QNeuroIogie QNutriéni QPsychiatrie QOrtopedie QChirurgie
CiDiabetoIogie QKardioIogie anterna QJiné: .....................................

9. Zadatel je 1é¢en nebo sledovan pro infekéni onemocnéni (akutni nebo chronické) nebo
pro parazitarni chorobu?

Cano CNE

Pokud ano, pro JaKou: ..o e

razitko a podpis praktického 1ékare

10. Objektivni nalez
Je schopen chiize bez cizi pomoci: ANO NE

Pouziva kompenzaéni pomucky: QHoIeQ Invalidni vozik QChoditko
Sluch: CInormailni Qnedosl}'lché szytky sluchu Qje neslysici

Zrak: Qnormélni th0r§ené vidéni szytky zraku CEj e nevidomy

Je upoutan na lizko: ANO NE
Je schopen polohy v sedé, v kiresle: ANO NE
Porucha prijmu potravy, tekutin: ANO NE
Inkontinence stolice: ANO NE
Inkontinence mo¢i: ANO NE

Pouzivani WC kresla u luizka: ANO NE
Defekty kiize: ANO NE

- dekubity (stupen, lokalizace):

- opruzeniny (stupen, lokalizace):

Alergie:

Dieta: QNE QDiabetické QZluénikové QStrava mleta QPEG

11. Pro Zadatele doporucuji sluzbu Domov se zvlaStnim reZimem (demence, duSevni
onemocnéni, zmatenost, kognitivni poruchy, poruchy chovani):
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