B&HDANEC
DOTAZNIK K POSOUZENi ZDRAVOTNIHO STAVU

Vazeni klienti, prosime o vyplnéni kratkého dotazniku za Ucelem posouzeni Vaseho zdravotniho
stavu a vhodnosti lazeriského pobytu v Lé¢ebnych laznich Bohdanec a.s. Veskera osobni data se po
vyplnéni a odevzdani stanou soucasti Vasi dokumentace. Tyto informace jsou duvérné a slouzi pouze
pro potiebu lékare. Vyplnény dotaznik pfivezte s sebou do lazni a predlozte pf¥i nastupu na pobyt.

Jméno a pfijmeni:

Datum narozeni: Pobyt od: do:

Typ pobytu: E-mail:

Odpovézte, prosim, pravdivé na vsechny otdzky.

ANO| NE KOMENTAR KLIENTA

Byl(a) jste v poslednim tydnu pfed nastupem v
blizkém kontaktu s osobou s onemocnénim
Covid-19?

Absolvoval jste jiz ockovani na Covid-19?
Pokud ano, vypliite v komentafi datum posledni
davky a predlozte pfi pfijezdu na recepci
pisemné potvrzeni.

s v

Lécite se s néjakym onemocnénim?
Pokud ano, uvedte prosim kratky popis diagnéz
v komentafi.

Mate v téle kardiostimulator, kovy nebo
implantaty (kloubd, obratl(, Srouby)?
Pokud ano, kde?

Probéhla u Vas za posledni 3 mésice infekce
nebo zanét (mocové cesty, pradusky, kiecové
zily)? Pokud ano, specifikujte v komentafi.

Mate néjakou zvlastni dietu?
Pokud ano, specifikujte v komentafi.

Lécite se s inkontinenci moci nebo stolice?

Mate za sebou operace?
V komentdfi, prosim, uvedte které.

Jste / byl(a) jste onkologicky lé¢en(a)?
Pokud ano, uvedte do komentare, s ¢im
nebo kdy byla Ié¢ba ukonéena.

s v

Lécite se s alergii?
Pokud ano, specifikujte v komentafi.

Popiste kratce co Vas trapi, boli a co ocekavate
od lazeriského pobytu.




B&HDANEC

Prehled Iéka, které uzivam:
Pfesny nazev léku Sila / mg Réno Poledne Vecer

CESTNE PROHLASENI:

e Prohlasuji, ze podle mého nejlepsiho védomi jsou informace, které jsem uvedl v dotazniku pravdivé
a uplné.

e Dale prohlasuji, ze jsem se seznamil se VSeobecnymi obchodnimi podminkami Lécebnych lazni
Bohdanec a.s. v€etné kontraindikaci k pobytu v laznich (vSe uvedeno na Vseobecné obchodni
podminky - Lé¢ebné |azné Bohdanec a.s. (llb.cz)) a s veSkerymi informacemi o zpracovani osobnich
udaju.

e Souhlasim s tim, Ze lékaf povéreny vyhodnocenim tohoto dotazniku muze klasifikovat muj
zamysleny pobyt v LéCebnych laznich Bohdanec a.s. jako nevhodny nebo poskytovani lazernské
|éCebné rehabilitacni péce jako neptipustné, coZ bude mit za nasledek, ze mé pfrijeti k pobytu bude
zamitnuto.

V , dne

Podpis klienta

Razitko a podpis ldzeriského Iékare.


http://www.llb.cz/
http://www.llb.cz/
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