
bezrobociebezrobocie
bezdomnośćbezdomność
niepełnosprawnośćniepełnosprawność
obciążenie długotrwałą chorobąobciążenie długotrwałą chorobą
uzależnienie od alkoholu lub narkotykówuzależnienie od alkoholu lub narkotyków

Program jest dla Ciebie jeżeli :Program jest dla Ciebie jeżeli :
  
JJesteś osobą dorosłą i dotychczas nieesteś osobą dorosłą i dotychczas nie
rozpoznano u Ciebie gruźlicy, ale miałeśrozpoznano u Ciebie gruźlicy, ale miałeś
bezpośredni kontakt z chorym na gruźlicę.bezpośredni kontakt z chorym na gruźlicę.
Albo jAlbo jesteś osobą, u której stwierdzonoesteś osobą, u której stwierdzono
przynajmniej jeden z następujących czynnikówprzynajmniej jeden z następujących czynników
ryzyka:ryzyka:

            Żeby wziąć udział w programie, zgłoś się do pielęgniarki POZ,Żeby wziąć udział w programie, zgłoś się do pielęgniarki POZ,

do której złożyłeś deklarację wyborudo której złożyłeś deklarację wyboru      

Pielęgniarka POZ przeprowadzi z Tobą wywiad zdrowotny,Pielęgniarka POZ przeprowadzi z Tobą wywiad zdrowotny,
wypełni ankietę, a następnie przeprowadzi edukację zdrowotnąwypełni ankietę, a następnie przeprowadzi edukację zdrowotną

Więcej informacji w rejestracji przychodni lub pod numerem telefonu    501-265-135

Programem objęte są osoby, które dokonały wyboru pielęgniarkiProgramem objęte są osoby, które dokonały wyboru pielęgniarki
podstawowej opieki zdrowotnej i samodzielnie zgłoszą się do gabinetupodstawowej opieki zdrowotnej i samodzielnie zgłoszą się do gabinetu
pielęgniarkipielęgniarki

tel:501265135

