Kotihoidon asiakkaan terveydentilan seuranta

	Asiakkaan nimi
	


	Henkilötunnus
	




Seuranta: verensokeri ___ verenpaine___ pulssi___paino___hengitys___pef___
Seurannan syy: ___________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Seurantaväli: ____________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

	pvm
	klo
	veren-
sokeri
	RR
istuen

	RR
maaten
	RR
seisten
	RR
seisten 2min
	paino
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