Lékarska zprava
A2 P
SeniorGarden Aktualizace: 1.1. 2025

DOMOV IVANCICE

Lékarska zprava K prijeti

Jméno a prijmeni Zadatele:

Adresa trvalého bydlisté:

Rodné cislo: Zdravotni pojiStovna:
Vyse prispévku na péci: Rodinny stav:

Jméno a prijmeni praktického lékare:

Adresa praktického lékare:

Datum posledni preskripce inkontinen¢nich pomicek:

Anamnéza (RA, OA, operace, urazy, alergie, abusus):

Posledni medikace:

Hybnost: *

mobilni

¢astecné imobilni (vychazkova hill, francouzska hiil jedna/dvé, choditko, inv. vozik)
zcela imobilni

Kontinence: kontinentni - inkontinentni

pouzivané inko-pomficky:

Stav kognitivnich funkci:*
Bez kognitivni poruchy lehky kognitivni deficit demence

vysledek MMSE:

Domov Ivanéice, s.r.o.
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Lékarska zprava
A2 P

SeniorGarden Aktualizace: 1.1. 2025
Dekubity: NE - ANO popis:
Ockovani (datum): TAT: PNEUMO: Jiné:

Diagnosticky souhrn:

Jméno, razitko a podpis 1ékare vyplnujiciho formular:
Kontaktni telefon:

Datum:

*zatrhnéte adekvatni moznost

Domov Ivanéice, s.r.o.

ICO 08207364 | Capkova 195/2, Michle (Praha 4), 140 00 Praha | www.seniorgarden.cz



