PROTOKOL O VSTUPNI LEKARSKE PROHLIDCE

ENTRANCE MEDICAL EXAMINATION REPORT

KOMPLEXNI ZDRAVOTNI POJISTENI CIZINCU EXCLUSIVE / DIAMOND
( FOREIGNERS' COMPREHENSIVE MEDICAL INSURANCE EXCLUSIVE / DIAMOND

E 500 005 Udaje uvedené v protokolu o vstupni IékaFské prohlidce nesmi byt starsi 30 dndi
The data referred to in this report for an initial medical check-up must be no older than 30 days

- < Z&ajemce je osoba, na jejiz zdravi se ma pojisténi vztahovat [The client is the person whose health the insurance is to cover]
~—UDAJE O ZAJEMCI / CLIENT DETAILS:

Jméno / First name: PFijmeni / Surname:

Prlikaz totoZnosti / Identity card: ﬁ E-mail: Telefon / Telephone: —’—

Kontaktni adresa v CR / Contact address in the Czech Republic:

] . Pohlavi/sex: A
Titul: Datum narozeni (den, mésic, rok): Jenaz .

Academic :meT Date of birth(DD, MM, YYYY) Female D

\ L Muz-M

Male
Statni prislusnost: / Citizenship

Ulice a orientacni €islo / Street and house number:

[ |
(

PsC / Postcode: TObeC (dodavaci posta) Stat / Municipality (delivering post office) State: ‘
~~ Zajemce = vySetfovany / Client/examinee: N

ZAJEMCE BERE NA VEDOMI / THE CLIENT NOTES

Vstupnilékarska prohlidka, je-li vyZadovana, musi byt provedena v rozsahu stanoveném ,Protokolem o vstupni lékafské prohlidce”
If the entrance medical examination is required it must be to the extent set out in the ,Entrance Medical Examination Report”

Néklady na tuto vstupni l1ékafskou prohlidku pojistitel nehradi. V pfipadé& uzavfeni pojistné smlouvy budou néaklady na vstupni Iékafskou prohlidku odecteny z pojistného
vdohodnuté vysi.
The costs of the entrance medical examination will not be paid by the insurer. If an insurance policy is concluded the expenses of the entrance medical examination of will be
deducted from the premium in the agreed amount

Beru navédomi, Ze vysledky vstupni IékaFské prohlidky maji platnost maximalné 30 dni.
| take cognizance of the fact that the results of the entrance medical examination are valid for a maximum of 30 days.

Dale beru navédomi, Ze podrobenim se vstupnilékarské prohlidce jesté nevznikéa narok na uzavieni pojistné smlouvy.
The client also notes that the undergoing of an entrance medical examination does not establish a right to take out an insurance policy.

CESTNE PROHLASENI{ ZAJEMCE /DECLARATION OF HONOUR BY THE CLIENT

Prohlasuiji, Ze vSechny mnou uvedené Gdaje jsou Uplné a pravdivé a Ze jsem nezatajil Zddné zavazné ani jiné skutecnosti ve vztahu k mému zdravotnimu stavu.
| declare that all the details which | have given are complete and correct and that | have not concealed any important or other facts relating to the rmy state of health.

Pro pfipad uréeni vySe pojistného rizika, vyse pojistného, resp. Setieni pojistné udalosti prohlasuji, Ze s poskytnutim Gdajd o zdravotnim stavu souhlasim a opraviiuji vechny
dotazované poskytovatele zdravotnich sluzeb a zdravotni pojiStovny tyto informace, a to i po mé smrti, pojistiteli nebo osobam zplnomocnénym pojistitelem sdélovat.
For the event of determining the amount of the insurance risk, the amount of the premium or the investigation of an insured event, as the case may be, | hereby declare that
| agree with the provision of information on my state of health and authorise all contacted healthcare providers and health insurers to disclose this information to the insurer or to
parties authorised by the insurer, even after my death.

vlastnoruéni podpis vySetfovaného (zakonného zastupce/ opatrovnika)
signature of the examinee (or legal representative/ guardian) in own hand

~ VYPLN UJE PRAKT|CKY LEKAR NEBO INTERNISTA /to be completed by the general practitioner or internist N

ROAINNA aNamMN@zZa: . . . . . . .

Osobni anamnéza: (perinatalni anamnéza, détské choroby, ockovani, dalsi choroby, hospitalizace, trazy, operace, bezvédomi, dispenzarizace -
IH, IM, DM, ICHS, CMP, TK, nadory, VVV, epilepsie ...) Epidemiologicka, Alergologicka, Gynekologicka a
Farmakologicka anamnéza

Zivotosprava: koureni: D alkohol: D navykové latky: D rizikové chovani: D
NYNE ST ONEMOCNENI. . . o o e e e e e e e e e e e
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rOBJEKTIVNi NALEZ . VYPLNUJE PRAKTICKY LEKAR NEBO INTERNISTA [to be completed by the general practitioner or internist]ﬁ

Vaha: (kg).............. Vyska: (cm). ............ Puls/min: ................. TK
Stav hydratace .......... stav wyZivy. . ... konstituce ................. kize....................
Hlava: ................. usianos ............... vystupyn. V. ............... inervacen VIl ............
ocnibulby .............. SPOjivKY . . .. skléry. ... ZOMICE. .. v n
slinné zlazy ............. sliznice dutiny astni. . ... .. tonzily ........ ... ... ... jazyk ..o
stavchrupu . ............

Krke . oo SZ .. pulsace ACC ............... uzliny na hlavé akrku . . . . ..

Patef: ................. Hrudnik: ............... Prsa: ..................... lymf. uzliny v axilach . ... ...
Plice:.................. dychani ................
Srdce:AS.............. srdec¢niozvy ............ pridatné zvuky GiSelesty . . . ........... .. .. . .
Bficho: ................ zZvy .o o napohmat................. poklep ..................
rezistence .............. ascites. ................ znamky peritonedlniho drazdéni . .......................
peristaltika. . ............ jatra. ... slezina.................... ledviny . .................
Koncetiny: HK: konfigurace a hybnost. . . ............ DK: konfigurace ahybnost . ........... ... ... ..........
aa. popl., tib. post. adors.pedis. ................... Iytka. . ......... ... L otoky ...................
Varxy. . .ooovveenn.n lymf. uzliny. .............
Pl T C UM . .
OrientaCng NeUrOlOgICKY . . . . .
ZAVE R .
PROTOKOL VYSTAVIL: ... . .

""" datum ~ podpis a ofisk razitka vySetiujiciho lékare

Nezbytnou pFilohou k Protokolu o vstupni Iékafské prohlidce u osob nad 15 let jsou vysledky a lIékafské zpravy
ztéchto vySetreni:

1) ANALYZAMOCI chemicky a mikroskopicky, FW, CRP, KREVNI OBRAZ, mineraly (Na, K, Cl, Ca), UREA, KREATININ, KYSELINAMOCOVA, AST, ALT,
GMT, BILIRUBIN CELKOVY, AMYLAZA, GLYKOVANY HEMOGLOBIN, CHOLESTEROL CELKOVY, CHOLESTEROL HDL, CHOLESTEROL LDL,
TRIACYLGLYCEROLY, TYREOTROPIN (TSH), vy$. naHIV, HEPATITIDY Ba C, SYFILIS

2) EKGVYSETRENIINTERNISTOU

3) RTGHRUDNIKU (v pfipadé gravidity se nevyzaduje)

4) UZBRICHA

5) CILENE VYSETRENI OFTALMOLOGEM

6) KLINICKE STOMATOLOGICKE VYSETRENI

U zennad 15 let: CILENE VYSETRENI GYNEKOLOGEM v&etné MOP, cervikovaginalni cytologie a gynekologického UZ
U Zen ve véku 25-40 let navic: UZ PRSU VCETNE SPADOVYCH UZLIN

U Zen nad 40 let navic: SCREENINGOVA MAMOGRAFIE a PRUKAZ OKULTNIHO KRVACENI

U muz(i nad 40 let navic: PROSTATICKY SPECIFICKY ANTIGEN a PRUKAZ OKULTNIHO KRVACENI

U déti do 15 let postacuje vstupni Iékafska prohlidka provedena détskym Iékafem pro déti a dorost nebo pediatrem
v rozsahu tohoto formulare. [For children of up to 15 years of age an initial medical examination by a child doctor for children and adolescents or a paediatrician to the
extent of this form is sufficient]

V pfipadé pozitivni anamnézy &i patologickych nélezt je mozné dozadani dalSich vySetieni ze strany posuzujiciho
|ékare poj i§t’ovny. [Inthe case of a positive anamnesis or pathological findings, the insurance company's assessing doctor may request additional examinations.]

Yo ZAVER REVIZNIHO LEKARE POJISTOVNY: (zakfizkujte zvolené vyjadrent)

Stanovisko RL ke sjednévané P S

Datum .. ... ... ... jméno, podpis a otisk razitka revizniho lékare
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