VYJADRENIE LEKARA O ZDRAVOTNOM STAVE
ZIADATELA O UMIESTNENIE V ZARIADENI PRE

Obéiansky preukaz Ziadatel'a ¢islo:

SENIOROV A DOMOVE SOCIALNYCH SLUZIEB |Rodné éislo Ziadatela:
/doklad k ziadosti/

Ziadater

priezvisko (tieZ rodné) meno titul
Narodeny

den, mesiac, rok obec okres
Bydlisko

obec ulica cislo okres

Anamnéza (rodinna, osobna, pracovna)

Obijektivny ndlez (status praesens generalis), v pripade orgdnového postihnutia (status praesens localis)

Dusevny stav, pripadne prejavy narisajice kolektivne spolunaZivanie

iDiagnoza (slovensky):
a) hlavna

fb) ostatné choroby alebo chorobné stavy

Statist.znacka hlav choroby podta medzinar.zoznamu:

b) vysledky vySetrenia na bacilonosicstvo

ortopedického, resp. laboratérne vySetrenia

Prilohy: a) popis RTG snimku pltic nie starsi ako 1 mesiac. V pripade ochorenia hrudnych organov musi sa

priloZit i vyjadrenie prisiuSného odborného lekara pre choroby pltc a tuberkulézy

¢) podla potreby vysledky vySetrenia chirurgického a interného, neurologického, psychiatrického,




Je schopny chodze bez cudze] pomoci?
Je pripGtany trvale-prevazne na 62ko?
Je schopny sam sa obslUzit?
Pomocuje sa:
trvale
obéas
v noci
Potrebuje lekarske oetrenie:
trvale
obcas
Je pod dohfadom Specializovaného oddelenia (napr.interného,
plticneho, neurologického, psychiatrického, ortopedického,

|poradne diabetickej, protialkoholickej a podobne?

{Potrebuje osobitnul starostlivost - aki:

ANO - NIE*

ANO - NIE*

ANO - NIE*

ANO - NIE*

ANO - NIE*

ANO - NIE*

ANO - NIE*

ANO - NIE*

ANO - NIE*

Iné udaje

Dna:

 pediatia a podpis lekdra

* nehodiace sa preciarknite




