Diakonie &:

Ceskobratrské cirkve evangelické

VyjadFeni registrujiciho praktického nebo osetfujiciho IékafFe o
zdravotnim stavu

Jméno a pFijmeni:

Bydlisté:

Datum narozeni: Rodinny stav:

Dg:

Pfedepsané léky:

Dieta: Zdravotni pojistovna:

Stav zadatele

1.védomi 4.Stav pokozky
= pIné orientovany m Cista
® orientovany jen ve znamém prostredi ® suchd, zpocena
= desorientovany ® se zarudnutim, opruzeninami, kde:

2.Socialni kontakt

= normalni

dekubity, kde:

= spnadno navazuje

= obtiZzné navazuje

= nenavazuje, proc:

projevy krvéaceni:

= jiné:
3.Smyslové vnimani
= normalni
® postiZzeni:
zrak:
5.Dychani
= klidn€, norméalné
sluch:

m klidova dusnost

= pohybova dusnost




6. Pohyblivost

dobra
s pomoci druhé osoby
s pomUckami, jakymi:

lezici

7.Vyprazdiovani

bez obtizi

nepravidelné

inkontinence moce, stolice:

trvala, Castecna, prilezitostna

jiny zplsob vyprazdhovani permanentni
katedr/ kdy kam zaveden:

8.PFijem stravy
= samostatny
= s pomoci druhé osoby
m zcela odkazan na pomoc
= dieta:

® protéza:

= chut k jidlu:

stomie / kdy provedena/

pomdlcky k zachovani osobni &istoty sberné
sacky, pleny
apod:

9. Subjektivni obtize
m polest/charakter, délka trvani, lokalizace:

= spanek/jak lze ovlivnit Spatny spanek:

" jiné:

Datum:

Razitko a podpis 03. lIékafe:




