SOCIALNI SLUZBY OBCE CHOMUTICE

DOMOV Domov pro seniory
PRO SENIORY Obora 11, 508 01 Hofice
Obora

Priloha k Zddosti o umisténi do Domova pro seniory
Vyjadreni lékare
o zdravotnim stavu Zadatele o umisténi do Domova pro seniory
Ptijmeni Jméno

Datum NArOZeNI: eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeanes

Potieba komplexni péce (zahrnuje zajisténi celodenniho dohledu a péce druhou
osobou).

ANO NE
Zdravotni stav Zadatele vyZaduje poskytnuti istavni péce ve zdravotnickém zafrizeni.

ANO NE
Zadatel neni schopen pobytu v zafizeni socidlnich sluieb z ddvodu akutni infekéni
nemoci.

ANO NE
VyZaduje Zadatel (ka) dohled ANO (konkrétné uvedte) NE
specializovaného oddéleni

(napft. plicni, psychiatrické,
ortopedické apod.):
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SOCIALNI SLUZBY OBCE CHOMUTICE

DOMOV Domov pro seniory
PRO SENIORY Obora 11, 508 01 Hofice
Obora
ANAMNEZA:
OBJEKTIVNIi NALEZ:

DUSEVNI STAV: (pop¥. projevy narudujici kolektivni souZiti)

DIAGNOZY:

Jiné zaznamy:
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