INFORMACNI LIST PACIENTA S DEMENC( PRI HOSPITALIZACI

Pacient (jméno)

DEMENTIA str.1
FRIENDLY
SPOLECNOST

Adresa pacienta: Télesny kontakt: Chovani v meznich situacich:
na télesny kontakt reaguje dobre ano/ ne strach pfi:
radéji si ponechava odstup ano/ ne
Rodinny pfislusnik: muZe prudce zareagovat, pokud .. utékové tendence | ano / ne
manzel/ka syn / dcera Jjiny pribuzny agresivni projevy pri:
adresa: Chuize:
samostatny |[doprovod a opora nechodici Odpodinek a spanek:
telefon: bez problému té&zké usinani noc¢ni buzeni
S kym pacient bydli: rizika (napt. zavrat): ano / ne ano / ne ano / ne
Zvyklosti, které je treba pfi pédi zohlednit:
Opatrovnik: Odni omezeni: (napf. ve stresu, pri usinani..)
adresa opatrovnika: slabé silné ma bryle
USni omezeni: Jidlo a piti:
telefon: slabé silné ma naslouchatko sobéstacny dopomoc nesobéstadny
rizika (napt. zhorseny polykaci reflex, nesnasenlivost):
Kontaktovat: rodin.prislusnika |opatrovnika Porozuméni redi:
kontaktovat pri: velmi dobre pouze, kré,\tkym jen velmvi
zvy$eném neklidu pacienta ano/ ne otazkam omezene
zavadéni ochrannych opatieni ano / ne vibec nerozumi | rozumi pouze Hygiena:
chybé&jici spolupraci pri pédi ano/ ne sloviim gestum sobéstacny dopomoc | nesobéstacny
problémech s podavanim jidla, piti ano/ ne Schopnost fedi je .. rizika (napft. citlivé pokozka, alergie):
ostatni: stale velmi dobré dovelde §esvtavit velmi omezena,
kratké véty pouze slova
MIuveni neni mozné z diivodu .. Oblékani - sviékani:
Zajem o kontakt s knézem: ano / ne sobéstacny | dopomoc | nesobéstacny
Kognitivni schopnosti: Inkontinence:
Odkud pacient prichézi: kratkodoba pamét ano / ne zadna | mirna | plna
domov socialni sluzba | jiné dlouhodobd pamét ano / ne
Povolani: racionalni isudek ano / ne Pomticky:
orientovanost situaci ano / ne
orientace v prostoru ano / ne

PFi hospitalizaci Va$eho blizkého v nemocnici mu prosim sbalte s sebou: tento vyplnény dotaznik, osobni Iéky na 2-3 dny, zakladni
hygienické potfeby, zdkladni obledeni. Naopak NEDAVEJTE _svému blizkému do nemocnice cennosti, $perky a vétsi obnos pengz.
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INFORMACNI LIST PACIENTA S DEMENC( PRI HOSPITALIZACI % EE:\SEIII\)IB(A str. 2
PACGIENT (JMBNO) wuverervsresssisssssssssssssssssssss s sssssssssssssssssssssssss s ssssssss st sssess s nssssssanssns SPOLECNOST

Seznam uzivanych Iékll + graméaz a davkovani:

Dieta:

DALSI INFORMACE (ritualy, oblibené predméty -

napf. fotka, obrazek, polstarek..):

Kontakty na lékaie (jméno + telefon):

Prakticky Iékar:

Specialisté (neurolog, psychiatr, geriatr, ..):

Alergie:

DEMENTIA &3k

INSTITUT E

P¥i hospitalizaci Va8eho blizkého v nemocnici mu prosim sbalte s sebou: tento vyplnény dotaznik, osobni Iéky na 2-3 dny, zakladni
hygienické potteby, zédkladni obledeni. Naopak NEDAVEJTE  svému blizkému do nemocnice cennosti, $perky a vétsi obnos penéz.



