Czech V, Progress Test 2 (oral)

PACIENT/KA

Jméno a pfijmeni .....cccceeveueunnes
Datum narozeni ......ccecevevveennene
BydliSté .....ocveeeeeeeecee e

ZamestnNaAni cooceeeeeeeeeeeeeeeeeenns

Davod hospitalizace: .....cceeeeeevvveeeeceecnneennnn.

RA

Rodi¢e Otec Rok narozeni/umrti ...cceeeeveeeence.
Zdravotni stav .....cceceeveenecnene e,

Matka Rok narozeni/umrti .....ccccovveeveeenen...
Zdravotni stav ....ccceeeeeeveceneneinecnee.

Sourozenci

Prarodice

Zdravotni stav 1) ceiceinevenenne, 2) e,
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OA

DEtské NeMOCH .eoeeeveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen.

VaAZNE NEMOCH cveeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e

Skym bydli? ..o

SObEStaCNOSE cvvveeeee e

..................................... 3) s B) e
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NO

POLIZE oo

Kdy/jak dlouho/poprvé? 1) .......cccveeevvveecvenenine. 2) e 3) e

Fyziologické funkce

Spanek, moceni, stolice, chut k jidlu




