DOTAZNIK PRED ANESTEZII

Prijmeni, jméno: ...........ccccoooiiiiiiiiiiiee e O ST

VEK: .o, Vyska: ......ccooevvvieiieenen. Vaha: ...

Platnou odpovéd’ prosim zakrouzkujte

1. Byl(a) jste jiz n¢kdy operovan ? ano ne
2. M¢l(a) jste n€jaké problémy pii narkoze ? ano ne
3. Dochazte pravidlené na kontroly k 1ékafi — specialistovi ? ano ne
K jakému ? (kardiolog, plicni, ORL ...) ettt et e e et e te et enteeebeeaeeenbeenreas
4. Uzivate pravidelné léky ? ano ne
JAKE 7 VYPISLE: ottt ettt et e s e nbe e taeenbaennae e
5. Mate alergie ? ano ne
JAKE 7 VYPISLE: .ttt ettt et et
6. Mate Casto drobné krvaceni, nebo modiiny ? ano ne
7. Lécite se se srdcem (infarkt, chlopen, angina pectoris) ? ano ne
8. Mate vysoky krevni tlak ? ano ne
9. Trpite dusnosti ? ano ne
10. Lécite se s plicemi nebo priduskami ? ano ne
11. Lécite se s cukrovkou ? ano ne
12. Lécite se se Stitnou zlazou ? ano ne
13. Lécite se s ledvinami ? ano  ne
14. Prodélal(a) jste Zloutenku ? ano ne
15. Lécite se s jatry ? ano ne
16. Mate na nohou kiecové zily ? ano ne
17. Mél(a) jste n€kdy zanét zil ? ano ne
18. Mgl(a) jste mozkovou mrtvicku ? ano ne
19. Lécite se pro neurologické onemocnéni ? ano ne
20. Lécite se s pateti ? ano ne
21. Lécite se na psychiatrii ? (deprese, ...) ano ne
22. Lécite se pro nadorové onemocnéni ? ano ne
23. Lécite se pro onemocnéni o¢i ? (Sedy, zeleny zakal) ano ne
24. Dostal(a) jste transfusi krve ? ano  ne
25. ME¢I Vas piibuzny néjakou komplikaci pfi narkoze ? ano ne
26. Koutite? Pocet cigaret zaden .........cccceeevvennennnn. ano ne
27. Pijete pravideln¢ alkohol ? ano ne
28. Nosite zubni protézu ? ano ne
29. Pro Zeny: Jste t¢hotnd ? Ve kterém tydnu ? ............. ano ne
30. Pro Zeny: Uzivate antikoncepci ? ano ne

Svym podpisem potvrzuji pravdivost vySe uvedenych udaji

(datum) (podpis)



