Karta pomiaru niezaleznosci funkcjonalnej
wg zmodyfikowanych kryteriow oceny — Skali FIM

Imie i nazwisko
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o Y = PP
Czynnosc¢ Stopien samodzielnosci Wynik !
Spozywanie positkdw
Dbatos$¢ o wyglad zewnetrzny
Kapiel
Samoobstuga ap

Ubieranie gornej czesci ciata
Ubieranie dolnej czesci ciata
Toaleta

Oddawanie moczu
Oddawanie stolca

Kontrola zwieraczy

Przechodzenie z t6zka na krzesto lub wozek inwalidzki
Mobilnosc Siadanie na muszli klozetowej
Wchodzenie pod prysznic lub do wanny

Chodzenie lub jazda na wdzku inwalidzkim
Schody

Lokomocja

Zrozumienie
Wypowiadanie sie

Komunikacja

Kontakty miedzyludzkie
Swiadomosé spoteczna | Rozwigzywanie probleméw
Pamiec

SUMA

Miejscowosé, data Podpis i pieczatka lekarza

1 Za kazdg czynno$¢ podlegajacg ocenie osoba potrzebujaca wsparcia w codziennym funkcjonowaniu moze otrzymac od 1 do 7 punktdw - 7pkt to petna
niezalezno$¢, 1pkt to catkowita zaleznosc.



