
Отчет о проведении патронажа 

 

студента ____________________________________________________ 

группы_____________специальность_____________________________ 

 

 

1. Фамилия, имя, отчество подопечного_______________________________ 

2. Возраст Вашего подопечного______________________________________ 

3. Место жительства______________________________________________ 

4. Физиологические проблемы________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

5. Психо-социальные проблемы подопечного (тоска, одиночество, чувство 

ненужности, др.)___________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

6. Субъективная оценка подопечного (наличие заболеваний у 

подопечного)_______________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

7. Назовите моменты, вызывающие у Вас беспокойство при посещении 

подопечного _______________________________________________________ 

__________________________________________________________________

8. Выясните, кто помогает подопечному в выполнении тех или иных 

домашних функций (сколько детей, где живут, как помогают) 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 
 

Дата Сколько времени Вы 

затратили на 

проведение 

патронажа 

Какая помощь оказана Вами 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 


