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Anamnestický dotazník

Vážený prijímateľ sociálnej služby/rodinný príslušník, prosíme Vás o vyplnenie nižšie uvedeného dotazníka. Umožní nám lepšie Vás spoznať a zároveň pre Vás správne nastaviť individuálny plán. Našim hlavným úsilím je Vaša spokojnosť a spokojnosť Vašich blízkych.

Meno a priezvisko: 	...............................................................................................
Dátum narodenia:		 ..............................................................................................
Adresa trvalého bydliska: .............................................................................................

1. Mobilita*:

a) samostatná chôdza 			b) chôdza za pomoci  franc. barle 
c) chôdza pomocou chodítka		d) prevoz  na invalidný vozíku 	
e) trvale ležiaci

2. Pomoc pri jedle a pití*:

a) nepotrebujete pomoc     b) potrebujem nakrájať stravu     c) nutnosť kŕmenia a pomoc pri pití

3. Podávať stravu*: 

a) celá strava                     b) mletá strava                           c) mixovaná strava

4.Problémy pri vyprázdňovaní*: 

a) nie                     	      b) áno (časté hnačky, zápcha)

5. Pomoc personálu pri základnej hygiene*  (umývanie rúk, tváre): 

a)  nepotrebujem pomoc          	 b) potrebujem pomoc                                  

6. Orientácia v priestore a čase*:

a) úplne orientovaný  v čase a priestore         b) čiastočne orientovaný          c) dezorientovaný

7. Verbálna komunikácia*:

a) dobrá 
b) mierna porucha/zhoršené vyjadrovanie/
c) ťažšia porucha, ale schopnosť dorozumieť sa neschopnosť hovoriť
d) iné prejavy komunikácie: ...................................................................................................

8. Poruchy zmyslového vnímania*:
porucha zraku*:                                                             ÁNO           NIE
nosíte okuliare:                                                         len na čítanie / do diaľky
porucha sluchu*:                                                           ÁNO           NIE
nosíte načúvací prístroj:                                          áno denne / podľa potreby

9. Kde ste sa narodili a vyrastali? 


10. Aký ste mali vzťah s rodičmi?


11. Koľko ste mali súrodencov? 


12. Aké máte vzdelanie? 


13. Akému povolaniu ste sa venovali?



14. Kde ste sa zoznámili s partnerom? Aké bolo Vaše manželstvo? Pomáhali ste si v ťažkých situáciách? 


      15. Kde pracoval Váš partner? 


16. Koľko máte detí? (napíšte mená, čo robia, príp. mená vnúčat, pravnúčat)



17. Bývali ste v rodinnom dome alebo v bytovke? Na vidieku alebo v meste? Mali ste  záhradu, domáce zvieratá?



18. Ktorí ľudia sú pre Vás dôležití?


  19. Pokúste sa popísať Vašu povahu?


20. Udržujete kontakt (osobný, telefonický..) s priateľmi, so spolupracovníkmi? 



21. Navštevovali ste nejaký klub dôchodcov,  denné centrum, športový klub a iné?


22. Akým záľubám ste sa venovali vo voľnom čase?  Čomu sa venujete teraz?



23. Na čo rád spomínate, o čom hovoríte častejšie (udalosť, situácia, miesto, úsek života)?



24. Je niečo na čom Vám obzvlášť záleží a čo robíte  pravidelne?


25. Sú témy, o ktorých nerád hovoríte?


26. Aké je Vaše vierovyznanie? 


27. Čo vám dodáva silu v náročnejších, ťažších situáciách v živote?



28.Čo vás vie upokojiť?




V ............................. dňa .............	.....................................................		    	  podpis 
		prijímateľa sociálnej služby










*Vyhovujúce zakrúžkovať
_______________________________________________________________________________________
 * Svojím podpisom zároveň súhlasím so spracovaním osobných údajov na účely zaradenia do evidencie žiadateľov zariadenia. Súhlas so spracovaním osobných údajov sa poskytuje na dobu neurčitú a môže byť kedykoľvek odvolaný prostredníctvom písomného odvolania.
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