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Z VYJADRENI LEKARE O ZDRAVOTNIM STAVU ZADATELE
(340-FOR-240-3)
D@M@V Pfiloha k Zadosti o pobytovou socialni sluzbu ,,odleh&ovaci sluzba“
SVA—,—E’“O v Domové sv. Josefa, Dtiim sv. Klary
ODLEHCOVACI SLUZBA

}OS E FA podle zakona ¢. 108/2006 Sb., § 44

Vyplni prakticky Iékar Zadatele o odlehcovaci sluzbu

ZADATEL/ZADATELKA

Jméno a pfijmeni: Rodné dislo:

Adresa bydlisté: Zdravotni pojistovna:
PRAKTICKY LEKAR

Jméno a pfijmeni: Telefon:

Adresa: Email:

ICP:

Vyjadfeni dle § 36 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb.,
zdravotni stavy vylucujici poskytovani socialnich pobytovych sluzeb:

a) Vyiaduje zdravotni stav Zadatele/Zadatelky poskytnuti zdravotni péée v noénich hodinach?
/ pozn. — jedna se o socialni sluzbu se zdravotni sluzbou v rezimu Domaci péce; na odlehéovaci sluzbé
v Zir¢i neposkytujeme zdravotni péci v ¢ase mezi 19:00 — 7:00 hod (nenf zde pFitomna zdravotni sestra) /

O ANO OQNE

b) Je Zadatel/Zadatelka ve stavu akutni infekce?
O ANO QNE

<) Mohlo by chovani Zadatele/Zadatelky z diivodu dusevni poruchy zavainym zplisobem narusovat
kolektivni souZiti?

O ANO QO NE
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Hlavni diagnéza (uvedte prosim Ciselné):

Ostatni onemocnéni:

Trpi Zadatel/Zadatelka demenci?
O ANO O NE

(pokud ano — jakou demenci a jak se projevuje v chovani Zadatele/Zadatelky)

Alergie: Vaha: Vyska:

KoZni defekty / dekubity: Invazivni vstupy (PMK, EPI, TSK, PEG, apod.):
O ANO QNE O ANO QNE

Zpusob osetreni: laké:

Porucha pfijmu potravy / tekutin:

O ANO QNE

Vypis souc¢asné medikace (ndzvy Iéku + davkovani):

Zdravotni stav Zadatele/Zadatelky umozriuje podrobovat se RHB proceduram nabizenym

nasi sluzbou:

Fyzioterapie U ANO U NE Omezeni pro poskytovani rehabilitace: O NE QO ANO / jakd?
Ergoterapie O ANO O NE

Vodolécba 0 ANO 0O NE

TOTO VYJADRENI LEKARE NEZAHRNUJE ZDRAVOTNi DOKUMENTACI

Prohlasuji, Ze jsem sdélil/a veSkeré dostupné a podstatné informace ovlivriujici mozné prijeti
Zadatele/Zadatelky do odlehcovaci sluzby a jsem si védom/a toho, Ze nepresné a nedostatec¢né informace
by mély za ndsledek pripadné neuzavieni smlouvy o poskytnuti socidlni sluzby se zdjemcem.

Datum:

Razitko a podpis praktického Iékare
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Seznam koda — vykonu odbornosti 925 (dle Vyhlasky MZ CR ¢.134/1998 Sb.)

e 06311 zavedeni a ukonceni domdci péce, administrativni ¢innost sestry v domaci péci
(vykazovano pouze 2x za jeden cyklus soustavné domdci péce)
e 06349 signalni kéd — pro oSetfovani klient(i v terminalnim stavu — 1x denné

Kédy vykonu — navstév dle ¢asového rozliSeni obsahuji nasledujici vykony:

kontrola zdravotniho stavu, dodrZzovani Ié¢ebného rezimu, sledovani fyziologickych funkci, podavani
IékU a aplikace l1é¢ebné terapie, oSetiovatelska rehabilitace, odbéry biologického materialu, pfevazy
defektll, péce o PMK, ...

- Ize ordinovat rliznymi kombinacemi dle ¢asové narocnosti domaci péce, max. 3x denné

e 06313 oSetfovatelska navstéva — domaci ndvstéva —domadcil. (30 min.)
e 06315 osetfovatelska navstéva — domadci navstéva — domaci Il. (45 min.)
e 06317 oSetfovatelska navstéva — domaci ndvstéva — domdci lll. (60 min.)
e 06319 fyzicka asistence pfi poskytovani DP (30 min.)

Kédy vykont provadénych v mimopracovnich dnech a v noc¢nich hodinach

e 06137 vykon sestry v den pracovniho klidu, ¢i pracovniho volna
Kédy materidlovych nakladd pri¢tenych k navstévam

e 06323 odbér biologického materidlu — Ize ordinovat max. 3x denné

e 06325 aplikace ordinované parenteralni terapie pro zajisténi hydratace, energetickych zdrojl a
[éCby bolesti (aplikace i.v. infuze — dle pisemné ordinace oS. |ékare)
- lze ordinovat max. 3x denné

e 06327 oSetfeni stomii — Ize ordinovat max. 3x denné

e 06328 osetreni stomii typu PEG, nefrostomie, epicystostomie a tracheostomie
— lze ordinovat max. 3x denné

e 06329 lokdlni oSetfeni — Ize ordinovat max. 3x denné

e 06330 lokdlni oSetfeni nad 10 cm2 — Ize ordinovat max. 3x denné

e 06331 klysma, vyplach, cévkovani, lavaze, oSetfeni permanentnich katetr(
- Ize ordinovat max. 3x denné

e 06333 aplikace inhalac¢ni a |é¢ebné terapie p.o, s.c., i.m., i.v., UV, event. dalsi zpUsoby aplikace
terapie ¢i instalace IéCiv — |ze ordinovat max. 3x denné

e 06334 aplikace Ié¢ebné terapie P. O., GTT, pfipadné dalsi zplsoby aplikace terapie Ci instilace
[éCiv

e 06335 nacvik a zau€ovani aplikace inzulinu — Ize ordinovat 3x denné, max. 30x za 14 dni

Vykony domaci zdravotni péce nejsou zahrnuty do regulaci uhrad
poskytované zdravotni péce praktickym lékarem

Daniela Bartonova, Dis.

vrchni sestra
tel. 491 610 684
bartonova@dsj-zirec.cz



