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ZAKLADNI VYSETRENI

1) Co Vas boli?

2) Ukazte mi prstem, kde Vas to boli.
3) Ukazte mi prstem, co Vas boli.

4) UkaZte mi na obrazku, co Vas boli.
5) Vznikla bolest, problém nahle?

6) Boli to, kdyz to tady zmacknu?

7) Je bolest spojena s pohybem?

8) Dycha se Vam dobie?

9) Upadl jste?

NEHYBEJTE SE!

INTERNA
DIABETES

ALERGIE

DYCHANI

BRICHO

UROLOGIE
GYNEKOLOGICKE PRIHODY
URAZY /| AUTONEHODY
OTRAVA

PEDIATRIE

NEUROLOGIE

LECBA

OSOBNIi UDAJE

OTAZKY PRO SVEDKY
POJISTENI, doklady
PRIBUZNI

GRUNDUNTERSUCHUNG

1) Was tut lhnen weh?

2) Zeigen Sie mir mit Ihrem Finger, wo es weh tut.

3) Zeigen Sie mir mit Ihrem Finger, was Ihnen weh tut.
4) Zeigen Sie mir auf dem Bild, was Ihnen weh tut.

5) Haben die Schmerzen plétzlich begonnen? Ist das
Problem pl6tzlich aufgetreten?

6) Tut es weh, wenn ich hier driicke?

7) Tut es weh, wenn Sie sich bewegen?

8) Atmen Sie frei, ohne Schmerzen?

9) Sind Sie hingefallen?

BEWEGEN SIE SICH NICHT!

INNERE MEDIZIN
DIABETES

ALLERGIE
ATEMBESCHWERDEN
BAUCHSCHMERZEN
UROLOGIE
GYNAKOLOGIE

UNFALLE / AUTOUNFALLE
VERGIFTUNG

PADIATRIE

NEUROLOGIE
BEHANDLUNG
PERSONALDATEN
VERSICHERUNG, Unterlagen
FRAGEN FUR DIE ZEUGEN
VERWANDTEN



CO, KDE a JAK VAS BOLI?

1
2) Ukazte mi, kde Vas to boli?
3
4
5) Jak dlouho Vas to boli?

6) Hodiny? Dny? Tydny? - Ukazte prosim kolik.

Ukazte mi, co Vas boli?

)
)
) Boli to tady (na tomto mist&)?
) Vznikla bolest nahle?
)
)
7) Od rana, od obéda, od vecera?
8) Boli to, kdyz to tady zmacknu?
9) Je bolest spojena s pohybem?
10) Je bolest spojena s nadechem?
11) Vzal jste si néjaké Iéky proti bolesti? Jaké?
12) Zastava bolest v jednom misté? Kde?
13) Siti se bolest jinam? Kam?
14) Vystfeluje bolest nékam? Kam?
15) Je to ostra nebo tupa bolest?
16) Je to fezava, bodava bolest?
17) Je to mirna nebo nesnesitelna bolest?
18) Je bolest stejna?
19) ZhorSuje se bolest? Stupriuje se?
20) Polevuje bolest ob¢as?
21) Prichazi bolest ve vinach / v zachvatech?
22) Lécite se s néCim?
23) Ukazte mi prosim na obrazku, s €im se
lecite?
24) Lécite se s rakovinou?
25) Lécite se s leukémii?
26) Uzil jste néjaké léky? Kolikrat? Kolik?
27) Napiste mi prosim, co jste uzil.

28) Napiste mi prosim léky, které uzivate.

WAS, WO und WIE TUT ES WEH?

1) Zeigen Sie mir, was lhnen weh tut.

2) Zeigen Sie mir, wo es weh tut.

3) Tut es hier weh (an dieser Stelle)?

4) Haben die Schmerzen plétzlich begonnen?

5) Wie lange tut es schon weh?

6) Seit Stunden? Seit Tagen? Seit mehreren Wochen?
— Zeigen Sie mir bitte, wieviele Stunden, Tage, Wochen.
7) Tut es weh seit diesem Morgen, seit Mittag, seit dem
Abend?

8) Tut es weh, wenn ich hier driicke?

9) Tut es weh, wenn Sie sich bewegen?

10) Tut es weh, wenn Sie einatmen?

11) Haben Sie irgendwelche Schmerzmittel
genommen? Welche?

12) Bleibt der Schmerz an derselben Stelle? Wo?

13) Breitet sich der Schmerz aus? Wohin?

14) Strahlt der Schmerz aus? Wohin?

15) Ist es ein scharfer oder ein dumpfer Schmerz?
16) Ist es ein schneidender oder ein stechender
Schmerz?

17) Ist es ein milder oder ein unertraglicher Schmerz?
18) Bleibt der Schmerz gleichmalig oder verandert er
sich?

19) Wird der Schmerz schlimmer? Wird der Schmerz
starker?

20) Mildert sich der Schmerz manchmal?

21) Kommt der Schmerz in Attacken / Wellen /
Anfallen?

22) Werden Sie wegen einer Krankheit behandelt?
23) Zeigen Sie mir bitte auf dem Bild, weswegen Sie
behandelt werden.

24) Werden Sie wegen Krebs behandelt?

25) Werden Sie wegen Leukamie behandelt?

26) Haben Sie irgendwelche Medikamente genommen?
Wie oft? Wieviel?

27) Schreiben Sie mir bitte auf, was Sie genommen
haben.

28) Schreiben Sie mir bitte auf, was Sie regelmassig

nehmen.
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INTERNA - bolesti na hrudi, srdce,

hypertenze

1) Citite tlak na hrudniku?

2) Citite bolest na hrudi?

3) Vznikla bolest nahle?

4) Pali Vas na hrudniku?

5) Ukazte mi jednim prstem, kde Vas to boli.

6) Sifi se / Vystieluje bolest nékam? Ukazte mi
kam.

7) ZhorSuje se bolest, kdyz se zhluboka
nadechnete?

8) Dycha se Vam dobie?

9) Citite chvéni nebo buseni srdce?

10) Mate pocit, ze Vam srdce tluce
nepravidelné nebo ze se Vam zastavuje?

11) Otékaji Vam nohy?

12) Ukazte mi prosim lytka.

13) Lécite se se srdcem? (ischemicka choroba
srde¢ni, angina pectoris, vysoky krevni tlak,
arytmie)

14) Uzivate léky na vysoky tlak, anginu
pectoris, arytmii?

15) Mél jste nékdy infarkt? Kdy?

16) Mate zavraté? Toci se Vam hlava?

17) Mate pocit na omdleni?

18) Mél jste tyto potize uz dfive?

19) Mate zvySenou teplotu?

INNERE MEDIZIN — Brustschmerzen, Herzprobleme,

Hypertension

1) Spuren Sie Druck auf der Brust?

2) Spuren Sie Schmerzen in der Brust?

3) Hat der Schmerz plétzlich begonnen?

4) Spuren Sie ein Brennen in der Brust?

5) Zeigen Sie mir bitte mit dem Finger, wo es weh tut.
6) Breitet sich der Schmerz aus? Zeigen Sie mir wohin.
7) Wird der Schmerz schlimmer, wenn Sie tief einatmen?
8) Atmen Sie ohne Beschwerden?

9) Spuren Sie Herzflattern oder Herzrasen?

10) Haben Sie das Geflhl, dass |hr Herz unregelmassig
schlagt oder dass es stehen bleibt?

11) Schwellen Ihre Beine an?

12) Zeigen Sie mir bitte lhre Waden.

13) Werden Sie wegen einer Herzkrankheit behandelt?
(Herzkrankheit, Angina Pectoris, hoher Blutdruck,
Arrhythmie)

14) Nehmen Sie irgendwelche Medikamente — wegen
hohes Blutdrucks, Angina Pectoris, Arrhythmie?

15) Haben Sie schon einmal einen Herzinfarkt gehabt?
Wann?

16) Haben Sie Schwindelgefuhle? Wird lhnen
schwindlig?

17) Haben Sie das Geflihl ohnméachtig zu werden?

18) Haben Sie diese Beschwerden schon friher gehabt?

19) Haben Sie erhdhte Temperatur?



DIABETES

1) Jste diabetik?
2) Jste na dieté?
3) Uzivate
v injekcich?
4) Uzil jste tablety?

5) Vzal jste si inzulin?

6) Mate inzulinovou pumpu?
7) Jedl jste po poziti I€ka?
8) Nepil jste alkohol?

9) Nevzal jste si néjaké leky?

ALERGIE

1) Jste na néco alergicky?
2) Na pyl?

3) Na potraviny?

4) Na léky?

5) Na dezinfekci?

6) Na prach?

7) Na zvifeci srst?

8) Na bodnuti hmyzem?

léky? Tablety

nebo

inzulin

DIABETES

1) Sind Sie Diabetiker?

2) Halten Sie eine Diat?

3) Nehmen Sie regelmafig bestimmte Medikamente?
Tabletten oder Insulin in Spritzen?

4) Haben Sie diese Tabletten genommen?

5) Haben Sie Insulin genommen?

6) Haben Sie eine Insulinpumpe?

7) Haben Sie gegessen, hachdem Sie die Medikamente
genommen haben?

8) Haben Sie Alkohol getrunken?

9) Haben Sie andere Medikamente genommen?

ALLERGIE

1) Sind Sie gegen etwas allergisch?

2) Gegen Pollen?

3) Gegen bestimmte Lebensmittel?

4) Gegen irgendwelche Medikamente?

5) Gegen Desinfektionsmittel? Gegen Jod?
6) Gegen Staub?

7) Gegen Tierhaare?

8) Gegen Insektenstiche?



DYCHANI

1) Dycha se Vam dobie?

3) Lécite se s astmatem?
4
5
6) Kolikrat?

7) Napiste mi jaké.

)
)
)
)
) UZil jste tyto léky?
)

)
8) Prodélal jste operaci plic?
9) Mate teplotu?
10) Uzivate antikoncepci?
11) LécCite se s karcinomem plic?
12) Brni Vas prsty?
13) Brni Vas okolo Ust?
14) Toci se Vam hlava?
15) NerozCilil jste se?
16) Mate pocit na omdleni?
17) Vykaslavate krev?

18) Je ta krev tmava / svétla?

2) Mate problémy s nadechem / vydechem?

UZivate néjaké Iéky na podporu dychani?

ATEMBESCHWERDEN

1) Atmen Sie ohne Beschwerden?

2) Tut es weh beim Einatmen / Ausatmen?

3) Werden Sie wegen Asthma behandelt?

4) Nehmen Sie irgendwelche Medikamente zur
Unterstutzung der Atmung?

5) Haben Sie diese Medikamente genommen?

6) Wie oft?

7) Schreiben Sie mir bitte diese Medikamente auf.
8) Haben Sie eine Lungenoperation durchgemacht?
9) Haben Sie erhdhte Temperatur?

10) Nehmen Sie die Anti-Baby-Pille?

11) Werden Sie wegen eines Lungentumors behandelt?
12) Kribbelt es Ihnen in den Fingern?

13) Kribbelt es Ihnnen um den Mund herum?

14) Dreht sich lhnen der Kopf?

15) Haben Sie sich stark aufgeregt?

16) Wird Ihnen schwindlig?

17) Husten Sie Blut aus?

18) Ist das Blut dunkel / hell?



BRICHO

1) Boli Vas bficho?

2) Vznikla bolest nahle?

3) Uhodil Vas nékdo do bficha?

4) Kopnul Vas nékdo?

5) Upadl jste? Spadl jste odnékud?

6) Narazil jste na néco?

7) Mate néjaké potize se zaludkem?

8) Mél jste nékdy Zaludecni vied?

9) Lécite se s jatry?

10) LécCite se se slezinou?

11) LécCite se se slinivkou?

12) Mate pocit na zvraceni?

13) Zvracel jste?

14) Zvracel jste krev?

15) Byla krev tmava / svétla?

16) Vykaslavate krev?

17) Mate kiece?

18) Kde to boli? Ukazte mi to prstem.
19) Mate pocit nadymani?

20) Odchazi Vam plyny?

21) Operovali Vam slepé stievo?

22) Citite bolest, kdyZ tady stisknu a pustim?
23) Mate potize se Zluénikem?

24) Mate potize se Zzaludkem?

25) Polyka se Vam $patné?

26) Byl jste na stolici?

27) Mate prujem / zacpu?

28) Mate pfi stolici bolesti? Citil jste tlak?
29) Kdy jste byl naposledy?

- dnes, dnes rano, v€era, predevcirem, pondéli,
utery, stfeda, Ctvrtek, patek, sobota, nedéle
30) Méla normalni barvu?

31) Byla tmava (Cernd) / svétla / zelena?
32) Méla atypicky zapach?

33) Byla ve stolici krev?

34) Kdy jste naposledy jed|?

35) Bylo to jidlo palivé, kofenéné, tucné,

mastné, slané, sladké?

BAUCHSCHMERZEN

1) Tut Ihnen der Bauch weh?

2) Haben die Schmerzen plétzlich begonnen?

3) Hat Sie jemand in den Bauch geschlagen?

4) Hat Sie jemand in den Bauch getreten?

5) Sind Sie umgefallen? Sind Sie von irgendwo
runtergefallen?

6) Sind Sie gegen etwas gestoflen?

7) Haben Sie Magenschmerzen?

8) Hatten Sie schon einmal ein Magengeschwir?
9) Werden Sie wegen der Leber behandelt?

10) Werden Sie wegen der Milz behandelt?

11) Werden Sie wegen der Bauchspeicheldriise
behandelt?

12) Haben Sie Brechreiz?

13) Haben Sie sich erbrochen?

14) Haben Sie Blut erbrochen?

15) War das Blut dunkel oder hell?

16) Husten Sie Blut aus?

17) Haben Sie Krampfe?

18) Wo tut es weh? Zeigen Sie mir bitte mit dem Finger,
wo es weh tut.

19) Haben Sie Blahungen?

20) Koénnen die Blahungen frei entweichen?

21) Wurden Sie am Blinddarm operiert?

22) Tut es weh, wenn ich hier dricke und dann
loslasse?

23) Haben Sie Gallenblasenbeschwerden?

24) Haben Sie Magenbeschwerden?

25) Haben Sie Beschwerden beim Schlucken?

26) Haben Sie Stuhlgang gehabt?

27) Haben Sie Durchfall / Verstopfung?

28) Hatten Sie dabei Schmerzen? Haben Sie dabei
Druck gespurt?

29) Wann haben Sie das letzte Mal Stuhlgang gehabt?
- heute, heute Morgen, gestern, vorgestern, am Montag,
Dienstag, Mittwoch, Donnerstag, Freitag, Samstag,
Sonntag

30) Hatte der Stuhl eine normale Farbe?

31) War der Stuhl dunkel (schwarz) / hell / grin?
32) Hat der Stuhl ungewdhnlich gestunken?

33) Hatten Sie Blut im Stuhl? Wieviel ungefahr?
34) Wann haben Sie das letzte Mal gegessen?

35) War das Essen scharf, stark gewdarzt, fettig, salzig,

sUR?
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UROLOGIE

1) Modil jste?

2) Kdy naposledy?

- dnes, dnes rano, v€era, predevcirem, pondéli,
utery, stfeda, Ctvrtek, patek, sobota, nedéle
3) Mél jste pfi moceni bolesti?

4) Citil jste paleni?

5) Byla v moci krev?

6) Mél jste nékdy zanét?

7) LéCite se s prostatou?

8) Mél jste jiz dfive podobné problémy?

9) Pijete dostatecné?

10) Kolik tekutin vypijete za den?

11) Co pijete?

12) Vodu, limonadu, ¢aj, kavu, pivo, jiny
alkohol?

13) Pil jste alkohol? Jaky? Kolik?

14) Berete néjaké drogy?

15) Prodélal jste operaci prostaty?

16) Prodélal jste jinou urologickou operaci?

UROLOGIE

1) Haben Sie uriniert?

2) Wann haben Sie das letzte Mal uriniert?

- heute, heute Morgen, gestern, vorgestern, am Montag,
Dienstag, Mittwoch, Donnerstag, Freitag, Samstag,
Sonntag

3) Hatten Sie Schmerzen beim Urinieren?

4) Brannte es beim Urinieren?

5) Hatten Sie Blut im Urin?

6) Hatten Sie schon einmal eine Entzindung?

7) Werden sind wegen der Prostata / Vorsteherdruse
behandelt?

8) Hatten Sie schon friiher ahnliche Beschwerden?

9) Trinken Sie genug?

10) Wieviel trinken Sie wahrend des Tages?

11) Was trinken Sie?

12) Wasser, Saft, Tee, Kaffee, Bier, Alkohol?

13) Haben Sie Alkohol getrunken? Welchen? Wieviel?
14) Sind Sie drogenslichtig?

15) Wurden Sie an der Prostata operiert?

16) Haben Sie eine andere urologische Operation

durchgemacht?



GYNEKOLOGICKE PRIHODY

1) Mate bolesti v podbfisku?

2) Neuhodila jste se?

3) Ublizil Vam nékdo?

4) Uhodil, udefil, kopl Vas nékdo?

5) Kdy jste méla posledni menstruaci?

6) Byla Va3e posledni menstruace v terminu?
7) Méla normalni prabéh?

8) Byla bolestiva? Vice nez obvykle?

9) Krvacela jste silné?

10) Silnéji nez obvykle? Déle nez obvykle?
11) Jste v pfechodu?

12) Mate vytok? Zapacha?

13) Krvacite? Slabé / silné?

14) Jste t&hotna?

15) NemUzete byt téhotna?

16) Napiste mi prosim, v jakém tydnu
téhotenstvi jste.

17) Probiha Vase téhotenstvi bez problému?
18) Mate stahy?

19) V jakych intervalech mate stahy?

20) Jsou stahy pravidelné?

21) Odtekla Vam jiz plodova voda?

22) Byla voda ¢ira?

23) Byla voda zakalena, znecisténa?

24) Porodila jste nedavno?

25) Jak bolesti zaCaly — nahle / po urazu / po
styku?

26) Zstava bolest v jednom misté? Kde?
27) Ukazte mi prosim prstem kde.

28) Siti se bolest jinam?

29) Ukazte mi prosim prstem kam.

30) Prodélala jste v posledni dobé né&jakou
gynekologickou operaci?

31) LécCite se s karcinomem?

32) Uzivate néjaké Iéky?

33) Napiste mi prosim jaké.

34) Uzivate antikoncepci?

GYNAKOLOGIE

1) Haben Sie Schmerzen im Unterleib?

2) Haben Sie sich an etwas gestolien?

3) Hat Ihnen jemand weh getan?

4) Hat Sie jemand in den Bauch geschlagen? Hat Sie
jemand in den Bauch getreten?

5) Wann hatten Sie Ihre letzte Periode?

6) War lhre letzte Periode regelmassig?

7) Hatte sie einen Ublichen Verlauf?

8) Hatten Sie Schmerzen? Waren diese schlimmer als Ublich?
9) Haben Sie stark geblutet?

10) Starker als normal? Langer als normal?

11) Sind Sie in den Wechseljahren?

12) Haben Sie Ausfluss? Hat er einen tblen Geruch?
13) Bluten Sie? Stark / schwach?

14) Sind Sie schwanger?

15) Kénnten Sie nicht schwanger sein?

16) In welcher Woche der Schwangerschaft sind Sie?
Schreiben Sie es bitte auf.

17) Verlauft lhre Schwangerschaft problemlos?

18) Haben Sie Geburtswehen?

19) Wie oft? In welchen Zeitabstanden?

20) Sind sie regelmassig?

21) Ist das Fruchtwasser abgeflossen?

22) War das Wasser rein?

23) War das Wasser trib, verunreinigt?

24) Haben Sie vor kurzem ein Kind bekommen?

25) Wie haben die Schmerzen begonnen? — plétzlich /
nach einem Unfall / nach dem Geschlechtsverkehr

26) Bleibt der Schmerz an einer Stelle? Wo?

27) Zeigen Sie mir bitte mit dem Finger wo?

28) Breitet sich der Schmerz aus? Wohin?

29) Zeigen Sie mir bitte mit dem Finger wohin?

30) Haben Sie in letzter Zeit eine gynakologische
Operation durchgemacht?

31) Werden Sie wegen eines Tumors behandelt?

32) Nehmen Sie irgendwelche Medikamente?

33) Schreiben Sie mir bitte diese Medikamente auf.

34) Nehmen Sie die Anti-Baby-Pille?



URAZY /| AUTONEHODY

NEHYBEJTE SE PROSIM, ZUSTANTE
V KLIDU.

VITE, CO SE STALO?

PAMATUJETE SI, CO SE STALO?

1) SlySite mé?

2) Otevrete o€i, jestli mé slysite.

3) Pamatujete si, co se stalo?

4) Vite, kde jste?

5) Vite, co se stalo?

6) Jak se jmenujete?

7) Kolikatého je dnes?

8) Ktery mésic?

9) Boli Vas néco?

10) Ukazte mi, co a kde Vas boli?

11) Mdzete hybat vSemi konCetinami?
12) Citite dolni koncetiny?

13) Mlzete hybat dolnimi kon&etinami?
14) Stipnu Vas. Reknéte mi, jestli to citite.
15) Mdzete hybat rukama?

16) Zahybejte s nimi.

17) Citite mravenceni nebo znecitlivéni
v nohach?

18) Jste sam?

19) Kolik Vas bylo?

20) UkaZzte mi na prstech ruky, kolik Vas bylo.

21) Chybi nékdo?

22) Byly s Vami déti?

23) Kde je Fidi¢ / spolujezdec?
24) Uhodil jste se do hlavy?
25) Mél jste helmu?

26) Byl jste pfipoutany?

27) Spadl jste na hlavu?

28) Mate pocit zavraté?

29) Boli Vas bficho?

30) Chce se Vam zvracet?

UNFALLE / AUTOUNFALLE

BITTE BEWEGEN SIE SICH NICHT. BLEIBEN SIE
RUHIG.

WISSEN SIE, WAS GESCHEHEN IST?

KONNEN SIE SICH DARAN ERINNERN, WAS
GESCHEHEN IST?

1) Horen Sie mich?

2) Machen Sie lhre Augen auf, wenn Sie mich horen.
3) Konnen Sie sich daran erinnern, was geschehen ist?
4) Wissen Sie, wo Sie sind?

5) Wissen Sie, was geschehen ist?

6) Wie heissen Sie?

7) Der wievielte ist heute / Welcher Tag ist heute?

8) Welcher Monat?

9) Haben Sie Schmerzen?

10) Zeigen Sie mir bitte, was und wo es Ihnen weh tut.
11) Kénnen Sie lhre Beine / Hande bewegen?

12) Fuhlen Sie |hre Beine?

13) Kénnen Sie lhre Beine bewegen?

14) Jetzt werde ich Sie kneifen. Sagen Sie mir, ob Sie
es fuhlen.

15) Kénnen Sie lhre Hande bewegen?

16) Bewegen Sie lhre Beine / Hande.

17) Fuhlen Sie ein Kribbeln in den Beinen? Sind |hre
Beine gefuhllos?

18) Sind Sie allein?

19) Wieviele waren Sie?

20) Zeigen Sie mir, wie viele Sie waren.

21) Fehlt jemand?

22) Waren die Kinder dabei?

23) Wo ist der Fahrer / Mitfahrer?

24) Haben Sie sich den Kopf angeschlagen?

25) Hatten Sie den Helm auf?

26) Waren Sie angeschnallt?

27) Sind Sie auf den Kopf gefallen?

28) Ist Ihnen schwindlig?

29) Haben Sie Bauchschmerzen?

30) Haben Sie Brechreiz?
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31) Zvracel jste?

32) Uhodil Vas nékdo do bficha?

33) Kopnul Vas nékdo?

34) Upadl jste? Spadl jste odnékud?

35) Narazil jste na néco?

36) Ukazte mi, kterou Casti jste narazil.
37) Boli Vas v zadech?

38) Boli Vas bficho?

39) Pokusime se Vas vyprostit.

40) Polozime Vas na vakuovou matraci a
zafixujeme Vam v ni pater.

41) Toto je kréni limec, nasadim Vam ho,

abychom chranili kréni patef.

PAD

Odkud jste spadl?
Spadl jste ze schod(?
Z jaké vySky jste spadl?

Ukazte mi prosim, odkud jste spadl.

SKOK

Skocil jste do vody?
Odkud jste skocil?
Odkud sko¢il?

Z okna? Z balkénu?
Z kterého patra?

Ukazte mi prosim, odkud sko€il.

NAPADENI

Uhodil Vas nékdo?

Pobodal Vas? / Pobodal ho nékdo?
Postrelil Vas? / Postielil ho nékdo?

URAZ ELEKTRICKYM PROUDEM
Vypnuli jste elektfinu?

Nestrcilo dité néco do zasuvky?

31) Haben Sie sich erbrochen?

32) Hat Sie jemand in den Bauch geschlagen?

33) Hat Sie jemand in den Bauch getreten?

34) Sind Sie umgefallen? Sind Sie von irgendwo
runtergefallen?

35) Sind Sie gegen etwas gestof3en?

36) Mit welchem Korperteil? Zeigen Sie es mir bitte.
37) Haben Sie Rickenschmerzen?

38) Haben Sie Bauchschmerzen?

39) Wir werden versuchen Sie zu befreien.

40) Wir legen Sie auf diese Vakuummatratze um lhre
Wirbelsaule zu fixieren.

41) Das ist eine Halskrause, wir setzen sie Ihnen auf,

um lhre Halswirbelsaule zu schitzen.

FALL

Wovon sind Sie heruntergefallen?
Sind Sie von der Treppe gefallen?
Aus welcher Hohe sind Sie gefallen?

Zeigen Sie es mir bitte.

SPRUNG

Sind Sie ins Wasser gesprungen?

Von wo sind Sie heruntergesprungen?

Von wo ist er/sie heruntergesprungen?

Aus dem Fenster? Vom Balkon?

Aus welchem Stock?

Zeigen Sie mir bitte, von wo er/sie heruntergesprungen

ist?

UBERFALL

Hat Sie jemand geschlagen?

Hat Sie jemand gestochen? / Hat ihn/sie jemand
gestochen?

Wurden Sie angeschossen? / Wurde er/sie

angeschossen?

STROMSCHLAG
Haben Sie den Strom ausgeschaltet?

Hat das Kind etwas in die Steckdose gesteckt?
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OTRAVA

1) Nadychal jste se néteho?

2) Nadychal jste se vypar( / plynu?

3) Byl jste v mistnosti, kde hofelo?

4) Byl jste v koupelné? Je tam karma?
5) Byl jste v garazi?

6) Byla uzaviena?

7) Bylo tam auto s motorem v chodu?

8) Jsou tam nadoby s té€kavymi latkami?
9) Benzin, fedidla, barvy apod.?

10) Nenapil jste se néCeho v garazi?

11) Vzal jste si néjaké Iéky?

12) Kdy? V kolik hodin?

13) 10, 20, 30, 40, 50, 60 minut, hodinu, dvé, tfi
hodiny a vic.

14) Kolik tabletek jste si vzal?

15) Co jste pozil?

16) Léky, alkohol, drogy, tékavé latky, Cistici
prostfedky, rostliny, houby?

17) Napiste mi nazvy IékQ, které jste uzil.
18) Pil jste alkohol? Kolik?

19) Ukazte mi lahev. Byla plna?

20) Vzal jste si drogy? Jaké?

21) Marihuanu, extazi, pervitin, kokain, heroin...

22) Vdechoval jste néjaké latky?
23) Pichnul jste si to?

24) Kde jsou obaly?

25) Kde jsou zbytky jidla?
26) Chtél jste se zabit?

27) Mate pocit na zvraceni?
28) Zvracel jste?

29) Zvracel jste krev?

30) Kde jste zvracel?

31) Mate vzorek zvratk(?
32) Mate prijem?

33) Huci Vam v uSich?

34) Mate Cerno pfed o€ima?
35) Vidite rozmazané?

36) Mate zavrat?

VERGIFTUNG

1) Haben Sie etwas eingeatmet?

2) Haben Sie giftige Dampfe oder Gase eingeatmet?
3) Waren Sie im Zimmer, wo es brannte?

4) Waren Sie im Badezimmer? Gibt es dort einen
Durchlauferhitzer mit Gas?

5) Waren Sie in der Garage?

6) War die Garagentlr geschlossen?

7) War in der Garage ein Auto mit laufendem Motor?
8) Gibt es dort irgendwelche Gefasse mit flichtigen
Chemikalien?

9) Gibt es dort Benzin, Losungsmittel, Farben und
ahnliches?

10) Haben Sie etwas in der Garage getrunken?
11) Haben Sie irgendwelche Medikamente geschluckt?
12) Wann? Um wieviel Uhr?

13) Vor 10, 20, 30, 40, 50, 60 Minuten, vor einer
Stunde, vor zwei, drei, mehreren Stunden?

14) Wie viele Tabletten haben Sie geschluckt?

15) Was haben Sie genommen?

16) Medikamente, Alkohol, Drogen, fliichtige
Chemikalien, Putzmittel, Pflanzen, Pilze?

17) Schreiben Sie mir bitte die Medikamente auf, die
Sie genommen haben.

18) Haben Sie Alkohol getrunken? Wieviel?

19) Zeigen Sie mir die Flasche? War sie voll?

20) Haben Sie Drogen genommen? Welche?

21) Marihuana, Extasie, Pervitin, Kokain, Heroin...
22) Haben Sie etwas eingeatmet?

23) Haben Sie sich etwas gespritzt?

24) Wo sind die Schachteln, die Dosen?

25) Wo sind die Reste vom Essen?

26) Wollten Sie Selbstmord begehen?

27) Haben Sie Brechreiz?

28) Haben Sie sich erbrochen?

29) Haben Sie Blut erbrochen?

30) Wo haben Sie sich erbrochen?

31) Haben Sie eine Probe von dem Erbrochenen?
32) Haben Sie Durchfall?

33) Haben Sie Ohrensausen?

34) Ist IThnen schwarz vor den Augen?

35) Sehen Sie verschwommen?

36) Ist Ihnen schwindlig?
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37) Pokousal Vas pes / hmyz / had / jedovata

ryba/ Clovék?

PEDIATRIE

1) Kolik je ditéti let?

2) Zacaly potize nahle?

3) Kdy potize zacaly?

- dnes, dnes rano, pred nékolika hodinami

- v€era, pfedevcCirem, pondéli, utery, stfeda,
Ctvrtek, patek, sobota, nedéle

4) Spolklo dité néco?

5) Co? — strava, kus hracky, jiny pfedmét, 1éky
6) Dusilo se?

7) Mohlo néco vdechnout?

8) Léci se s né¢im?

9) Se srdcem, dychanim, alergii?

10) Uziva néjaké léky? Jaké?

11) Upadlo? Spadlo?

12) Ukazte mi odkud.

13) Reagovalo dité po celou dobu? (pfed nasim
pfijezdem)

14) Plakalo?

15) Mluvilo s Vami?

16) Dychalo po celou dobu?

17) Jak dlouho nereaguje, neplace?

18) Jak dlouho Vam neodpovida?

19) Dychali jste? Masirovali jste srdce?

20) Byla néjaka odezva?

21) Popalilo se? Opafilo se?

22) Cim se popalilo? — kamna, ohen, horka
voda, Caj, kava, para, zehlicka

23) Chladili jste popalena mista?

24) Cim jste chladili? — tekouci vodou,
studenymi obklady, masti

25) Jak jste chladili? — celé télo pod tekouci

vodou nebo pouze postiZzena mista

37) Wurden Sie von einem Hund / von einem Insekt /
von einer Schlange / von einem giftigen Fisch / von

einem Menschen gebissen?

PADIATRIE

1) Wie alt ist das Kind?

2) Haben die Probleme plétzlich begonnen?

3) Wann hat es begonnen?

- heute, heute morgen, vor ein paar Stunden

- gestern, vorgestern, am Montag, Dienstag, Mittwoch,
Donnerstag, Freitag, Samstag, Sonntag

4) Hat das Kind etwas verschluckt?

5) Was? — Nahrung, ein Spielzeugteil, einen anderen
Gegenstand, Medikamente

6) War das Kind dem Ersticken nahe?

7) Konnte das Kind etwas einatmen?

8) Wird das Kind mit etwas behandelt?

9) Mit dem Herzen, mit Atembeschwerden, mit einer
Allergie?

10) Nimmt das Kind irgendwelche Medikamente?
Welche?

11) Ist das Kind von irgendwas runtergefallen?

12) Zeigen Sie mir bitte von wo?

13) Reagierte das Kind die ganze Zeit? (bevor wir
kamen)

14) Hat das Kind geweint?

15) Hat das Kind mit Ihnen gesprochen?

16) Atmete das Kind die ganze Zeit?

17) Wie lange reagiert das Kind nicht mehr, weint es
nicht mehr?

18) Wie lange antwortet das Kind nicht mehr?

19) Haben Sie das Kind beatmet? Haben Sie eine
Herzmassage gemacht?

20) Haben Sie eine Veranderung, eine Reaktion
wahrgenommen?

21) Hat sich das Kind verbrannt? Hat es sich verbriht?
22) Womit hat es sich verbrannt? — Ofen, Feuer,
heisses Wasser, Tee, Kaffee, Dampf, Blgeleisen

23) Haben Sie die verbrannten Stellen gekuhlt?

24) Womit haben Sie es gekuhlt? — flieRendes Wasser,
kalte Umschlage, eine Salbe

25) Wie haben Sie gekihlt? — den ganzen Korper unter

flieRendem Wasser oder nur die betroffenen Stellen
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26) Davali jste studené zabaly? 26) Haben Sie das Kind in ein kaltes nasses Tuch

27) Jak dlouho jste chladili? eingewickelt?

28) Bezprostfedné po popaleni? 27) Wie lange haben Sie gekuhit?

29) Po celou dobu od popaleni? 28) Unverzuglich nach der Verbrennung?

30) Ma dité horecCku? 29) Die ganze Zeit bis wir gekommen sind?

31) Mélo horecku? 30) Hat das Kind Fieber?

32) Jak vysokou? 31) Hatte das Kind Fieber?

33) Ma / Mélo kiece? 32) Wie hoch? Wieviel?
33) Hat / Hatte das Kind Krampfe? Hat das Kind
gekrampft?

NEUROLOGIE NEUROLOGIE

1) Mate bolesti? 1) Haben Sie Schmerzen?

2) Ukazte mi prosim, kde Vas to boli. 2) Zeigen Sie mir bitte, wo es Ihnen weh tut?

3) &ifi se bolest nékam? 3) Breitet sich der Schmerz aus?

4) Ukaste mi, kam se &ifi. 4) Zeiggn Sie mir bitte, wohin sich der Schmerz
ausbreitet?

5) Je bolest spojena s pohybem?

5) Tut es weh, wenn Sie sich bewegen?
6) Je bolest spojena s nadechem / vydechem? | gy Tyt es weh, wenn Sie einatmen / ausatmen?

7) Upadl jste? 7) Sind Sie hingefallen?
8) Mél jste né&jaky uraz? 8) Hatten Sie einen Unfall?
9) MuZe byt bolest spojena s nim? 9) Kann der Schmerz mit diesem Unfalll

zusammmenhangen?

10) Werden Sie an der Wirbelsaule behandelt?
11) Haben Sie oft Rickenschmerzen?

12) Nehmen Sie irgeldwelche Schmerzmittel?

10) Lécite se s patefi?
11) Boli Vas Casto zada?

12) UzZivate néjaké léky na tlumeni bolesti?
LECBA BEHANDLUNG

1) Jste alergicky na néjaké leky? 1) Sind Sie gegen bestimmte Medikamente allergisch?
2) Jste alergicky na né&jakou dezinfekci? 2) Sind Sie gegen bestimmte Desinfektionsmittel

3) Na které léky? allergisch?

3) Gegen welche Medikamente?

4) Neh Sie i dwelche Medik te ein?

5) Mate u sebe seznam IékQ, které uzivate? ) Ne men. ¢ |rg(.en vv.eC G_" e_l amen e.e|n
5) Haben Sie bei sich eine List mit den Medikamenten,

)
)
)
4) Uzivate néjakeé léky?
)
) die Sie nehmen?

6) Napiste prosim léky, které uzivate.

7) Napiste mi prosim Iéky, na které jste 6) Schreiben Sie mir bitte die Medikamente auf, die Sie
alergicky. nehmen.

8) Polozime Vas na nositka. 7) Schreiben Sie mir bitte die Medikamente auf, gegen
9) Musime Vas prevézt do nemocnice die Sie allergisch sind.

8) Wir legen Sie auf die Trage.
9) Wir mussen Sie ins Krankenhaus einliefern, um
weitere Untersuchungen machen zu kénnen.

k dalSimu vySetfeni.
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10) Neboijte se.

11) Uklidnéte se prosim.

12) Dychejte zhluboka / pomalu. Nadech.
Vydech.

13) Dam Vam injekci.

14) Vyhriite si prosim rukav.

15) Zméfime Vam tlak.

16) Musime Vam zajistit Zilni vstup pro infuzi /
pro podani lékd.

17) Toto je fyziologicky roztok pro snadné&jsi
podani léku.

18) Neleknéte se — pichnu Vas do prstu.

19) Ted to trochu pichne.

20) Ted to zaboli.

21) Odebereme Vam vzorek krve (na glykémii).
22) Nasadim Vam na prst tento pfistroj. Bude
méfit Vas pulz.

23) Nevadi Vam kyslik?

24) Nebojte se, nebude to bolet.

25) Sundejte si prosim kabat / bundu.

26) Prilepim Vam na hrudnik elektrody.

27) Natocime Vam EKG.

28) Zlomil jste si nohu / ruku.

29) Dame Vam nohu / ruku do dlahy.

30) Znehybnime ji.

31) Noha je otekla.

32) Zadrzte dech.

33) Oteviete usta.

34) Zlstante lezet.

35) Nehybejte se.

36) Pokrcte nohy.

37) VySetfim Vam bficho.

38) Lehnéte si na bok.

39) Zvednéte levou / pravou nohu.

40) Zvednéte levou / pravou ruku.

41) Vycistim Vam ranu.

42) Ovazu Vam ranu.

43) Polozime Vas na vakuovou matraci a

zafixujeme v ni pater.

10) Haben Sie keine Angst.

11) Beruhigen Sie sich bitte.

12) Atmen Sie tief / langsam. Einatmen. Ausatmen.

13) Ich gebe lhnen eine Spritze.

14) Streifen Sie bitte den Armel hoch.

15) Ich werde Ihnen den Blutdruck messen.

16) Wir missen bei Ihnen die Vene vorbereiten, damit
wir [hnen die Infusion / die Medikamente geben kénnen.
17) Dies ist eine physiologische Ldsung; sie wird die
Verabreichung von Medikamenten leichter machen.

18) Erschrecken Sie bitte nicht — ich werde Sie in den
Finger stechen.

19) Jetzt wird es ein bisschen stechen.

20) Jetzt wird es ein bisschen schmerzen.

21) Wir nehmen lhnen eine Blutprobe ab.

22) Ich setze jetzt dieses Gerat auf lhren Finger — es
wird Ihren Puls messen.

23) Vertragen Sie Sauerstoff?

24) Haben Sie keine Angst, es wird nicht weh tun.

25) Ziehen Sie bitte Ihren Mantel / Ihre Jacke aus.

26) Ich lege die Elektroden auf Ihre Brust.

27) Wir werden ein EKG machen.

28) Sie haben sich Ihr Bein / Ihren Arm gebrochen.

29) lhr Bein / Ihr Arm muss gechient werden.

30) Wie werden lhnen die Schienen anlegen.

31) Das Bein ist angeschwollen.

32) Halten Sie den Atem an.

33) Machen Sie bitte IThren Mund auf.

34) Bleiben Sie liegen.

35) Bewegen Sie sich nicht.

36) Ziehen Sie lhre Beine an.

37) Ich werde jetzt den Bauch untersuchen.

38) Legen Sie sich bitte auf die Seite.

39) Heben Sie Ihr linkes / rechtes Bein.

40) Heben Sie lhren linken / rechten Arm.

41) Ich werde die Wunde saubern.

42) Ich werde die Wunde verbinden.

43) Wir legen Sie auf diese Vakuummatraze, um lhre

Wirbelsaule zu fixieren.
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44) Toto je kréni limec, zafixuji Vam kréni patefr.
45) Je to pro Vase bezpeci.

46) Omdlel jste.

47) Byl jste v bezvédomi.

48) Mate zlomenou ruku, nohu...

49) Vyvrtnul jste si kotnik.

50) Popalil jste se, opafil jste se.

51) Zranil jste se na hlavé.

52) Rana se musi zasit.

OSOBNi UDAJE

1) Jak se jmenujete?

2) VaSe jméno a pfijmeni prosim.
3) Odkud jste?

4) Kde bydlite?

5) Kde bydlite zde v Praze?

6) Napiste mi prosim Vase datum narozeni.

POJISTENI

1) Jste pojistény?

2) Mate u sebe pojistovaci doklad?

3) Mate u sebe kartu pojisténi EU?

4) Ano, v pofadku, dékujeme.

5) Tento doklad zde bohuzel neplati; budete
muset za oSetfeni zaplatit.

6) Nejste pojistény, budete tedy muset za
oSetfeni zaplatit.

7) Nemate doklad o pojisténi; budete tedy
muset za oSetieni zaplatit.

8) Vystavime Vam doklad o zaplaceni / fakturu.
9) Mlzete zaplatit v hotovosti nebo platebni
kartou.

10) Naklady Vam uhradi Va$e pojistovna po

predlozeni faktury po navratu domu.

44) Dies ist eine Halskrause, um lhre Halswirbelsaule
zu fixieren.

45) Es ist zu lhrer Sicherheit.

46) Sie sind ohnmachtig geworden.

47) Sie waren bewusstlos.

48) Ihr Bein / Ihr Arm ist gebrochen.

49) Sie haben sich den Kndchel verstaucht.

50) Sie haben sich verbrannt, sich verbriht.

51) Sie haben sich am Kopf verletzt.

52) Die Wunde muss genaht werden.

PERSONALDATEN

1) Wie heissen Sie?

2) Ihren Vor- und Nachnamen bitte.
3) Woher kommen Sie?

4) Wo wohnen Sie?

5) Wo wohnen Sie hier in Prag?

6) Schreiben Sie mir bitte Ihr Geburtsdatum auf.

VERSICHERUNG, Dokumente

1) Sind Sie krankenversichert?

2) Haben Sie den Versicherungsschein bei sich?

3) Haben Sie den EU-Versicherungsschein dabei?

4) Danke, es ist in Ordnung.

5) Diese Versicherung ist hier leider nicht gultig; die
Behandlung werden Sie bezahlen mussen.

6) Sie sind hier nicht krankenversichert, Sie missen flr
die Behandlung bezahlen.

7) Sie haben keinen Versicherungsschein, Sie mussen
also fur die Behandlung bezahlen.

8) Wir stellen lhnen einen Beleg / eine Rechnung aus.
9) Sie kdnnen bar oder mit Karte bezahlen.

10) Die Kosten wird Thnen lhre Krankenkasse

zuriickzahlen, wenn Sie diesen Beleg vorlegen.
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OTAZKY PRO SVEDKY - 3. 0SOBU

1) Vidél jste, co se stalo?

2) Komunikoval s Vami pacient po celou dobu?
3) Jak dlouho je pacient v bezvédomi? (pét
minut, deset minut, ¢tvrt hodiny, déle)

4) Komunikoval s Vami po celou dobu pfed
pfijezdem zachranné sluzby?

5) Provadéli jste masaz srdce?

6) Provadéli jste umélé dychani?

7) Zvracel pacient?

8) Spadl pacient z vySky?

9) Ukazte mi prosim odkud.

10) Mél uraz?

11) Mé&l néjaké bolesti?

12) Dychal normalné?

13) Dychalo se mu Spatné?

14) Dusil se?

15) Nemohl se nadechnout?

16) Nemohl vydechnout?

17) Mél bolesti na hrudi?

18) LéCi se s néjakou chorobou?

19) Uziva néjakeé léky?

20) Napiste mi prosim nazvy Iéku na papir.
21) Je na néco alergicky?

22) LéCi se s epilepsii?

23) LéCi se s vysokym krevnim tlakem?
24) LéCi se se srdcem?

25) Mél nékdy infarkt?

26) Léci se s astmatem?

27) LécCi se s cukrovkou?

28) Uziva inzulin?

29) Vzal si svou davku inzulinu?

30) Najedl se po poziti inzulinu?

31) Mél nékdy sebevrazedné sklony?

32) Prohledejte prosim okoli a koSe, jestli
nenajdete obaly od 1éku.

33) Pil alkohol?

34) Kolik alkoholu asi vypil? (dcl, &tvrt litru, pul

litru, litr....)

FRAGEN FUR DIE ZEUGEN

1) Haben Sie gesehen, was geschehen ist?

2) War der Patient die ganze Zeit ansprechbar?

3) Wie lange ist der Patient bewusstlos? (funf, zehn,
funfzehn Minuten, langer)

4) War der Patient die ganze Zeit ansprechbar, bevor
der Rettungsdienst gekommen ist?

5) Haben Sie eine Herzmassage gemacht?

6) Haben Sie den Patienten beatmet? (Mund-zu-Mund-
Beatmung)

7) Hat sich der Patient erbrochen?

8) Ist der Patient von irgendwo runtergefallen?

9) Zeigen Sie mir bitte, von wo er/sie runtergefallen ist.
10) Hatte er/sie einen Unfall?

11) Hatte er/sie Schmerzen?

12) Hat er/sie regelmaRig geatmet?

13) Hatte er/sie Atembeschwerden?

14) War er/sie dem Ersticken nahe?

15) Konnte er/sie nicht einatmen?

16) Konnte er/sie nicht ausatmen?

17) Hatte er/sie Schmerzen in der Brust?

18) Wird er/sie wegen einer Krankheit behandelt?

19) Nimmt er/sie irgendwelche Medikamente ein?

20) Schreiben Sie mir bitte die Medikamente auf, die
er/sie nimmt.

21) Ist er/sie gegen etwas allergisch?

22) Wird er/sie wegen Epilepsie behandelt?

23) Wird er/sie wegen hohen Blutdrucks behandelt?
24) Wird er/sie wegen Herzproblemen behandelt?
25) Hatte er/sie schon einmal einen Herzinfarkt?

26) Wird er/sie wegen Asthma behandelt?

27) Wird er/sie wegen Diabetes behandelt?

28) Nimmt er/sie Insulin?

29) Hat er/sie seine/ihre Insulindosis genommen?

30) Hat er/sie gegessen, nachdem er/sie das Insulin
genommen hat?

31) Hatte er/sie schon manchmal
Selbstmordgedanken?

32) Suchen Sie bitte die Umgebung und die Mulleimer
ab, um Schachteln oder Dosen von Medikamenten zu
finden.

33) Hat er/sie Alkohol getrunken?

34) Wieviel ungefahr hat er/sie getrunken? (hundert
Milliliter, einen Viertelliter, einen halben Liter, einen
Liter...)
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35) Kouslo ho néco?

36) Byl to pes, had, hmyz?

KOMUNIKACE S PRIBUZNYMI

1) Je to Vas manzel(ka)?

— partner(ka), bratr, sestra, pfitel(kyné), syn,
dcera

2) Musime ho / ji pfevézt do nemocnice.

3) Musime Va$e dité (syna, dceru) pifevezt do
nemocnice.

4) Pfevezeme ho do této nemocnice...

5) NapiSu Vam jméno nemocnice a adresu.

6
7

8) Potfebuji od Vas néjaké informace.

Reknu Vam, jak se tam dostanete.

Potfebuji se Vas na néco zeptat.

)
)
)
)

9) Nemuzete jet s nami, pfedpisy to nedovoluiji.

10) Bere néjaké leky?

CASTI TELA

Hlava, oko, nos, ucho, usta, jazyk, brada, Celist,
ret, zuby, tvar, Celo, zatylek, krk, ramena, paze,
predlokti, zapésti, ruka, prst, malik, prstenik,
prostiednik, ukazovak, palec, loket, hrudnik,

bficho, noha, stehno, Iytko, koleno, kotnik, nart,

prsty, hyzdé, genitalie.

KOSTRA
Lebka, patef, obratel, kréni obratel, hrudni
obratel, bederni obratel, panevni obratel,

kostrg, hrudnik, kliéni kost, Zebro, hrudni kost,
panev, Zebra, pazni kost, loketni kost, vietenni

kost, zapésti, ruka, prsty, stehenni kost, Iytkova

a holenni kost.

35) Hat ihn/sie etwas gebissen?

36) War es ein Hund, eine Schlange, ein Insekt?

VERWANDTEN

1) Ist das Ihr Mann / lhre Frau?

- lhr Partner / Ihre Partnerin, lhr Bruder, lhre Schwester,
Ihr Freund / Ihre Freundin, Ihr Sohn, Ihre Tochter

2) Wir massen ihn/sie ins Krankenhaus einliefern.

3) Wir mussen lhr Kind (lhren Sohn, lhre Tochter) ins
Krankenhaus einliefern.

4) Wir liefern ihn/sie in dieses Krankenhaus ein.

5) Ich werde lhnen den Namen und die Adresse des
Krankenhauses aufschreiben.

6) Ich werde Ihnen sagen, wie Sie dort hinkommen.

7) Ich muss Sie etwas fragen.

8) Ich brauche einige Informationen von lhnen.

9) Sie kénnen leider nicht mitfahren, die Vorschriften
erlauben es nicht.

10) Nimmt er/sie irgendwelche Medikamente ein?

DIE KORPERTEILE

Der Kopf, das Auge, die Nase, das Ohr, der Mund, die
Zunge, das Kinn, der Kiefer, die Lippe, der Zahn (die
Zahne), die Wange, die Stirn, das Genick, der Hals, die
Schulter, der Arm, der Unterarm, die Handwurzel, die
Hand, der Finger, der kleine Finger, der Ringfinger, der
Mittelfinger, der Zeigefinger, der Daumen, der Ellbogen,
der Brustkorb, der Bauch, das Bein, der Schenkel, die
Wade, das Knie, der Knochel, der Fuldriicken, die
Zehen, das Gesal, die Genitalien.

DAS SKELETT
Der Schadel,

Halswirbel, der

Wirbel, der

Lendenwirbel, der

die Wirbelsaule, der
Brustwirbel, der
das SteilRbein, der
Schlisselbein, die Rippe, die Rippen, das Brustbein,
die Elle, die
(pl.), der
Schenkelknochen, das Wadenbein, das Schienbein.
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Beckenwirbel, Brustkorb, das

das Becken, der Oberarmknochen,

Speiche, die Handwurzel, die Finger



ORGANOVY PANACEK
Mozek, oko, jazyk, trachea, dychaci trubice,
plice (prava/leva), zaludek, slezina, slinivka,

jatra, ledviny, ZluCnik, tenké stfevo, tlusté

stfevo, konecnik, sval, kize, céva, zila, tepna,
srdce, prava sif, leva sin, prava komora, leva
aorta, bfisSni aorta,

komora, vajecniky,

vejcovody, déloha, vagina, varlata, Sourek,

penis, moCovy méchyf, nervy.

DIE ORGANE

Das Gehirn, das Auge, die Zunge, die Luftréhre, die
Lunge (rechte/linke), der Magen, die Milz, die
Bauchspeicheldrise, die Leber, die Niere (die Nieren),
die Gallenblase, der Dunndarm, der Dickdarm, der
Mastdarm, der Muskel, die Haut, das Blutgefal3, die
Vene, die Ader, das Herz, der rechte Kammervorhof,
der linke Kammervorhof, die rechte Herzkammer, die
linke Herzkammer, die Aorta, die Bauchaorta, der
Eierstock (die Eierstocke), der Eileiter, die Gebarmutter,
die Vagina, der Hoden, der Hodensack, der Penis, die

Harnblase, die Nerven.
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