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WYWIAD EPIDEMIOLOGICZNY

Czy w okresie ostatnich 6 miesiecy pacjent/ka:

® chorowal/a na wirusowe zapalenie watroby, ZOHaczKe, INNE ...t ,
B mial/a SZCZEPIENIA WZW (LVD) ..ot sssesssssssssssne s s ssssssssssssnsssnssssssssssasssssssnsssnsssnssansssssas ,
Bl ITIIIE .oeeeteeeeceeetesaestestessessessessessssssssssassessessessssessessassssastassastassassessessessessessessssassassessessessessessossessssssssssessassessessessssessassasens ,

® mial/a kontakt zchorym na WZW

[ ]tak; [ ]nie wiem; [ ]nie

jesli tak, to AzZie (NAZWA 1 AATES) ...ttt ssesasesessssesssssss s ssssssassassssssassasssssassassasssassassans ,
B byl/aleczony/a w innych placowkach opieki ZArowotne] ........ceeeeeeecerrreeceeeereereesesesseesessesssseenes ,

EAZIE (NAZWA 1 AATES) ..eoveveeetceteeteeseeeste sttt sss s sssssss s s sas s s s ssssassasssasssesssess s sassasssasssasssessannes ,
m otrzymal/a iniekcje, KroplOwWKi, tranSfuZ]e ...ttt assssssssssssssssssssssnns ,

EAZIE (NAZWA 1 AATES) ...ooreereeeecetcetetseste st ses s ssss s s s s sasssasssass s sssssssssas s sassaassaasssessains ,

m mial/a wykonywane zabiegi naruszajace powtoki skérne lub penetrujace tkanki (biopsije,

punkcje, akupunkture, szczepienia, operacje, pobieranie krwi, iniekcje, testy alergiczne):

JAKIE ettt st s bbbt A AR AR AR bR AR AR R A R e b e bbbt a s e s e s anr e ,
EAZIE (NAZWA 1 AATES) ..ottt ss s sas s as s bbb e s b sas s s s s e s s sassassaessans ,
®m mial/a badania: endoskopie, bronchoskopie artroskopie, inNe ...........ceeeeceeeeeceeesssressenssssesseenenns ,
JAKIE oottt a s e bR AR R AR AR AR R AR bbb e b s R R bR s R s R saen ,
EAZIE (NAZWA 1 AATES) ..ottt ss s ssss s sas s saes s s s ssssssss e ses s s s s sassnsssasssassasnes ,
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m korzystal/a z ustug gabinetéw stomatologicznych (ekstrakcja zebéw, leczenie zebow,

czyszczenie kamienia nazebnego, iNNE ZADIEEI) ... sessses s sasssesssenses ,
EAZIE (NAZWA 1 AATES) ..oeceveeeeereeereere sttt sess s s s s s s s s s s s s e sasssess b s s sassasssaeen ,
B korzystal/a z ustug lekarzy okulistow (usuniecie ciata obcego z 0ka) .........c.oeeeveerreerreeereerreeeennenes ,
EAZIE (NAZWA 1 AATES) ..oevveererceeeet et sse s s ssssasss s ss s s sasssas b saes s saes s sasssass s saessassasssaeen ,
m korzystal/a z ustug gabinetéw ginekologicznych (zabiegi ginekologiczne, potoznicze)............... ,
EAZIE (NAZWA 1 AATES) .ottt sse s se s b s bbb s b sas s b sass s sassasssessassassasaan ,

m korzystal/a z ustug gabinetow fryzjerskich, kosmetycznych, innych (manicure, pedicure,

tatuaz, SOIENIE DIZYEING) ..ottt ses s sasssa s aess s s sass e s saessasssasssasssaes \
EAZIE (NAZWA 1 AATES) ..oevveverereecereerteeesesee s sss s s s ssssssss s ssssss s ssssssassaas s ssssasssasssasssesssssassssssasssnssen ,
B INNE NIi€ WYMIENIONE ZADIEE .....coovvervrrrereriesteeesesesetesses s es st esaessssssssssessessessessssassassassassessessessessessssassassassens ,
UWAGI
data czytelny podpis

GEN®OM
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