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assronstos HOdnoceni bolestného

FormulaF prosim nepouzivejte v souvislosti s jinou $kodni udalosti.
FormulaF je vypracovany v souladu s naf. vlady ¢. 276/2015 Sb., o odskodnovani bolesti a ztizeni spoleGenského uplatnéni zpusobené pracovnim Urazem nebo nemoci
z povoléni, v platném znéni (dale jen nafizeni), na zakladé lékafskych zprav a nalez( poskytovatelt zdravotnich sluzeb, ktefi se podileli na légeni poskozeného.
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Prohlaseni poSkozeného
Prohlasuji, Ze jsem byl informovan o zpracovani osobnich tdaji potfebnych pro Setfeni skodni udalosti, a to vEetné (daju o zdravotnim stavu. Beru na védomi, ze
podrobnosti tykajici se osobnich Gdaju jsou dostupné na www.generaliceska.cz v sekci Osobni tdaje a dale v obchodnich mistech pojidtovny. Zavazuji se, ze pojistiteli
L bezodkladné oznamim pfipadné zmény osobnich Gdaju. )
(T rpase i 2\
Dulezité upozornéni
V pripadé, Ze si poskozeni zdravi vyZadalo hospitalizaci ve zdravotnickém zafizeni, pfipadné ambulantni osetieni, tvofi prilohu posudku fotokopie propoustéci zpravy,
L resp. zpravy o ambulantnim oSetfeni, o niz poSkozeny timto v souladu s ust. § 65 zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani, Zada. )
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( Podpis podkozeného nebo zakonného zastupce
datum misto o ~ podpis poskozeného nebo zakonného zastupce
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VYPLNUJE LEKAR
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(" Ohodnoceni

por.

cislo polozka poskozeni zdravi

Zvyseni ohodnoceni bolesti

pocet
bodl

naro¢ny zpusob
lé¢eni § 6 odst. 1
pism. b)

komplikace § 6
odst. 1 pism. a)
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soucet

bodové ohodnoceni celkem
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£ Postup ohodnoceni v€etné odavodnéni pfipadného zvyseni dle § 6 odst. 1

( Doplfujici Udaje (oznaéte prosim odpovidajici variantu)

Byl zranény pfed urazem zdrav?
Jakou chorobou trpél?

Mél pfedchozi stav vliv na vznik drazu?
Mél| pfedchozi stav vliv na nasledky Urazu?

Stal se Uraz po poziti alkoholu nebo pod vlivem jinych navykovych latek?

S

Lze pfedpokladat, ze Uraz zanecha trvalé nasledky? (pokud ano, uvedte jaké)

(" Podpis Iékafe a razitko

datum _

podpis lékare, ktery posudek zpracoval

razitko pqskytovatele zdravotnich sluzeb, ktery posudek vydava
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