Anamnézis kérd6iv szoptatasi tandcsadashoz
Leitold-Tavas Dora IBCLC laktacios szaktanacsado

1.Edesanya neve, életkora:

Viaranddssag elott fennalld betegségek:

[ ] Pajzsmirigy probléma [ ] Magas vérnyomas
[ ] Inzulin rezisztencia/cukorbetegség [ ] Vérszegénység

[ ] Allergia Egyéb:

[ ] Menstruaciés problémak (PCOS) [ ] Nincs betegségem

Szed-e valamilyen gyogyszert az édesanya? [ ] Igen [ ] Nem

Ha igen, a készitmény neve, dozisa:

Dohanyzas: [ ] Igen [ ] Nem
Emlg sériilés volt-e valaha? [ ] Igen [ ] Nem
Emlémiitét volt-e valaha? [ ] Igen [ ] Nem

Tapasztalt az ¢desanya valtozast a mellben a varandossag alatt (pl. méretnovekedés)?

D Igen D Nem

Van-e korabbi szoptatasi tapasztalat? [] Igen [ ] Nem

2.Csecsemo neve, sziiletési ideje:

Vérandossaggal dsszefiiggd problémak:

[] Vérzés [ ] Terhességi cukorbetegség
[ ] Fenyegetd korasziilés/ korasziilés Egyéb:

[] Terhességi magasvérnyomas [ ] Nem volt szOvoédmény

Sziilés helye: [] kérhazban [] otthon sziiletett

Sziiletés mddja: [ hitvelyi sziilés [ ] csaszarmetszés
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Hanyadik varandossagbol, illetve sziilésbdl sziiletett a baba?

Sziilés alatti beavatkozasok:

[ ] Beavatkozas nélkiil [ ] Inditott sziilés
[ ] Gatmetszés [] Epiduralis érzéstelenités
[ ] Oxitocin [ ] Vakuum

Sziiletési suly és legalacsonyabb stly (amivel a baba hazament a korhdzbol):

Ddatum Meztelen suly (g-ban megadva)

Tovabbi mért meztelen stilyok datummal:

Datum Meztelen suly (g-ban megadva)
Szopasok szama 24 6ra alatt: db
Szopasok hossza nagyjabol: perc

Milyen jelekre keriil mellre a kisbaba?

Vizeletes pelenkak szama 24 ora alatt: db

Székletes pelenkdk szama 24 ora alatt: db

Széklet szine, allaga:
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Milyen p6zokban szopik a kisbaba?

Potlast kapott-e a sziilés utani napokban a baba (otthonsziilés esetén értelemszeriien

otthon)? [] Igen [ ] Nem

Jelenleg kap potlast a baba? [ ] Igen [ ] Nem

Jelenleg hasznalnak: [ ] Nyugtatocumi [ ] Cumisiiveg [ ] Bimbovéds

Sarganak latszik-e a csecsemd? [ ]Igen [ ] Nem
F4jdalmas a szoptatas? [ ] Igen [ ] Nem
Van sériilés a mellen? []1gen [ ] Nem

Emlét érintdé probléma helye (sérllés, csomo):

B
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Fejés térténik_—e? [ ] Igen [ ] Nem

Ha igen, milyen eszkozzel, hdnyszor?

Tejserkentd készitményt alkalmaz-e az édesanya? [ ] Igen [ ] Nem

Ha igen, mit, mekkora mennyiségben?
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Meddig szeretne az anya szoptatni, mik a céljai?

A probléma rovid 6sszefoglalasa, ami miatt a tanadcsadast igénybe szeretnék venni:

Gyermek haziorvosanak neve, telefonszdma:

Védono neve, telefonszama:

Edesanya lakcime (a szamla kiallitasahoz sziikséges):

Edesanya e-mail cime (a szamla kiéllitdsahoz sziikséges):

Egyéb megjegyzes (opciondlis):

(telepiilés), (datum)
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