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The ability to communicate with patients is one of the basic prerequisites for the study of
clinical medicine. It is difficult for foreign students to learn our language properly for many
reasons. Therefore, based on our experience in examining patients, we have prepared this
practical guide whichwe believe will help them to become more proficientin clinical - especially
Internal medicine - communication. The guide follows the natural steps in a clinical
examination. The text contains an example of a medical record.
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Example of taking patient history

Dzieh dobry, panie/pani , jestem
studentem/studentkg roku medycyny i
przyszedtem/przysztam zada¢ panu/pani kilka pytan
i pana/panig zbadac.

Zajmie to okoto 30 minut.

To badanie jest czescig moich studiéw medycznych.
Prosze, niech pan/pani usigdzie/potozy sie.

«Dane osobiste»

Jak sie pan/pani nazywa?

lle mapan/pani lat? / W ktérym roku sie pan/pani
urodzit/urodzita?

Pani. J. N., ur. 1943 (76 lat)

Mrs. J.N., born in 1943 (76 years)

«Krotko o przyczynie hospitalizacjii terminie
przyjecia do szpitala»

Kiedy pana/panig przyjeto?

Jak sie pan/pani dostat/dostata do szpitala?
Przyszedi/a pan/pani sam/a czy kto$ was przywiozt?
Przywiozta pana/panig karetka?

Czy przed pobytem na tym oddziale przyjeto
pana/panig gdzie indziej?

«Przyczyna przyjecia»
Najpierw zapytam: z jakiego powodu jest pan/pani w
szpitalu?

Co panu/pani najbardziej dolegato? Kiedy to sie
zaczeto?

Good morning Mr./Mrs. , lama__ year
medical student. | came to ask you a few questions
and examine you.

It will take approximately 30 minutes.

This examination is a part of my medical studies.
Please sit down/lie down, and make yourself
comfortable.

«Personal information»

What is your name?
How old are you? / What year were you born?

«Briefly cause and time of admission»

When were you admitted to the hospital?

How did you get to the hospital?

Did you come alone or did someone bring you?

Did you call an ambulance?

Were you admitted anywhere else before coming to
this department?

«Cause of admission»
Firstly, | would like to ask you: what is your reason
for coming to the hospital?

What was your main complaint? When did it start?

Przyjeta na Oddziat Chorob Wewnetrznych 12.4.2019 o godzinie 17 z racji bélu
klatki piersiowej trwajgcego 2 godziny. Pacjentke przywiozto pogotowie ratunkowe

wezwane przez jej corke.

She was admitted to the Internal Medicine Clinic on April 12, 2019 at 5 pm for chest
pain lasting 2 hours. She was brought by an emergency service, which was called

by her daughter.

«Wywiad rodzinny»
Teraz zadam panu/pani kilka pytan na temat
rodziny...

«Family history»
Now I will ask you about your family ...



Czy pana/pani rodzice zyjg?
jesli tak —

lle lat ma pana/pani ojciec/matka?

Czy majg jakiekolwiek problemy zdrowotne?
jeslinie —

W jakim wieku odszedt/odeszta pana/pani
ojciec/matka?

Co byto przyczyng sSmierci?
Ma pan/pani rodzenstwo? Mtodsze czy starsze?
Sg zdrowi?
Ma pan/pani dzieci? lle?

lle majg lat?/lle malat?Jest zdrowa/zdrowy?

Czy ktos w panskiej rodzinie cierpi na
cukrzyce/nadcisnienie/chorobe psychiczng/ chorobe
nowotworowa, lub na inng chorobe? W jakim wieku
zachorowat/a? Czy ktokolwiek miat atak
serca/zawat?

Wywiad rodzinny:

Are your parents alive?
ifthey do —
How old is your father/mother?
Do they have any health problems?
if they don’t —
At what age did your father/mother pass away?

What was the cause of death?

Do you have any siblings? Younger or older?
Are they healthy?

Do you have children? How many?

How old are they?/How old is he/she?Is he/she
healthy?

Does anyone in your family have
diabetes/hypertension/psychiatric disease/neoplastic
or other disease? At what age?

Has anyone in your family had a heart
attack/stroke?

Ojciec - umart w wieku 65 lat na zawat serca, nadcisnienie, cukrzycatypu 2.
Matka - umarta w wieku 71 lat z powodu rozsianego raka piersi.

2 siostry - 68 lat, zyje, jest po cholecystektomii, i 72 let, nadcisnienie.

2 dzieci - corka, 45 let, asthma bronchiale, oraz syn, 40 lat, zdrowy.

Family history:

Father - died at the age of 65 from MI, hypertension, DM type 2.
Mother - died at the age of 71 from generalized mammary carcinoma.
2 sisters — 68 years old, alive, condition after cholecystectomy, and 72 years old,

hypertension.

2 children — daughter, 45 years old, bronchial asthma and son, 40 years old, healthy

«Wywiad spoteczno-ekonomiczny»

Teraz zapytam pana/panig o prace ...

Pracuje pan/pani? / Jest pan/pani na emeryturze?
Od ktorego roku jest pan/pani na emeryturze?
Gdzie pan/pani pracuje/pracowat/a?

Czy jest/byta to praca siedzgca/stresujgcai?
Czy jest/byta to praca fizyczna?

Czy miat/miata pan/pani problemy zdrowotne
zZwigzane z pracg?

Jest pan/pani w zwigzku matzenskim?

Gdzie pan/pani mieszka?

Mieszka pan/pani w domu czy bloku?

Na ktérym pietrze pan/pani mieszka?

Sg tam schody? Jest tam winda?

Mieszka pan/pani sam, czy z kims$innym?
Potrzebuje pan/pani kogo$ do pomocy?

Ma pan/pani zwierzeta?

«Social history»

Now | will ask you about your work ...

Do you work? / Are you retired?

What year did you retire?

What is/was your occupation?

Is/was it sedentary/stressful?

Is/was it manual work?

Are there any health problems associated with it?

Are you married? (asking man/woman)

Where do you live?

Do you live in a house or a flat?

What floor do you live on?

Are there stairs? Is there an elevator?

Do you live alone or with someone? Do you need
help?

Do you have any pets?



Wywiad spoteczno-ekonomiczny:

Na emeryturze, mieszka sama, wdowa, mieszkanie na 4 pietrze budynku z winda.
Opiekuije sie nig corka. Wczesniej pracowata jako ksiegowa.

Social history:

Retired (old age), lives alone, widow, apartment on the 4th floor of a building with an
elevator. Her daughter takes care of her. She used to work as an accountant.

«Wywiad lekowy»

Bierze pan/pani jakie$ leki?

Pamieta pan/pani, jak sie nazywajg?

lle ich pan/pani bierze? Jak czesto? Od kiedy?
Bierze pan/pani jakiekolwiek suplementy
diety/witaminy ??

«Pharmacological anamnesis»

Are you taking any medication?

Do you remember the name of your drugs?

How many do you take? How often? Since when?
Are you taking any food supplements/vitamins?

Wywiad lekowy (Pharmacological anamnesis):

Anopyrin 100mg 1-0-0
Vasocardin 50mg 72-0-'%
Glucophage 500mg 1-0-1
Lipostat 20mg 0-0-1
Enap 5mg 1-0-1

«Wywiad alergiczny»

Jest pan/pani na co$ uczulony/uczulona?

Ma pan/pani alergie na jakie$
jedzenie/pytki/antybiotyki/srodki kontrastowe?
Jakie sg objawy pana/pani alergii?

Alergie:
Penicylina: wysypkaw 1998 roku

Alergies:
Penicilin: exanthema in 1998

«Wywiad ginekologiczno-potfozniczy»
Potrzebuje zadac kilka pytan do wywiadu
ginekologicznego ...

Kiedy zaczeta pani menstruowac?

Ma pani regularng miesigczke?

Kiedy miata pani ostatni okres?

Przeszta pani przez menopauze? W jakim wieku?
Stosuje pani hormonalng terapie zastepczg?
Stosuje pani antykoncepcje hormonalng?

lle razy byta pani w cigzy?

Czy kiedykolwiek pani poronita?/Czy miata pani
cesarskie ciecie?

Wywiad ginekologiczno-potozniczy:

«Allergic anamnesis»

Do you have any allergies?

Do you have an allergy to
food/pollen/antibiotics/contrast media?
What did the allergic reaction look like?

«Gynaecological anamnesis»

| need to ask you about your gynaecological
anamnesis ...

At what age did you get your first period?

Are you having your period regularly?

When was your last period?

Have you been through menopause? Atwhat age?
Are you taking hormonal replacement therapy?
Are you taking hormonal contraceptives?

How many times have you been pregnant?
Have you had a miscarriage/caesarean section?

Miesigczka od 14 roku zycia, 2 porody (z czego 1 cesarskie ciecie), poronienia 0,
klimakterium w 55 roku zycia, nie stosuje terapii hormonalnej, regularne wizyty

kontrolne u ginekologa (ostatnia 07/2018)



Gynaecological history:

Menses since 14 years of age, 2 births (1 caesarean section), O miscarriage,
menopause at 55 years, no hormone replacement, regular gynaecological check-

ups (last one 07/2018)

«Wywiad osobniczy»

Choruje pan/pani na cos? Od kiedy?

Jakie bierze pan/pan na to leki?

Czy ma pan/pani
nadcisnienie/cukrzyce/podwyzszony
cholesterol/problemy zotgdkowe/problemy z
oddawaniem moczu//z sercem/z
oddychaniem/choroby tarczycy...?

Kiedy to sie zaczeto?

Bierze pan/pani nato leki?

Czy chodzi pan/pani regularnie na wizyty kontrolne?

Czy zmagat/zmagata sie pan/pani w przesziosci z
powazniejszymi chorobami?

Czy przeszedt/przeszta pan/pani przez ktéres z
choréb wieku dzieciecego?

Czy byt pan/pani hospitalizowany/hospitalizowana w

przesziosci?

Miat/miata pan/pani jakie$ operacje?

Kiedy i z jakiego powodu?

Mial/miata pan/pani urazy lub ztamania?

W jakim wieku?

Czy byt/byta pan/pani w kontakcie z chorobg

zakazng? Czy byt pan/byfa pani szczepiona na...Czy
wybrat/wybrata sie pan/pani do egzotycznego kraju?

Czy pan/pani ostatnio schud/schudta lub
przybrat/przybrata na wadze?

lle kilograméw? W jakim odstepie czasu?
Czy byto to celowe? Za pomoca diety?

Czy ma pan/pani apetyt?

Czy regularnie oddaje pan/pani stolec?
Widzi pan/pani dobrze?

Nosi pan/pani okulary?

Ma pan/pani problemy ze stuchem?

Czy styszy pan/pani jednakowo z obu stron?

Uzywki:

Pali pan/pani? Od kiedy?

Czy kiedykolwiek pan/pani palit/palita?

Kiedy pan/pani przestat/przestata?

lle papieroséw/paczek dziennie?

Pije pan/pani alkohol? Jak czesto?

Pije pan/pani piwo/wino/mocny alkohol?

Pije pan/pani kawe? lle kaw dziennie?

Czy kiedykolwiek zazywalt/zazywata pan/pani
narkotyki?

«Personal history»

Do you suffer from any illness? Since when?
What are you being treated with?

Do you have hypertension/diabetes/high
cholesterol/indigestion/heart problems/difficulties
with breathing/urination, thyroid problems...?

When did it start?

Are you getting any medication for it?

Do you get regular check-ups?

Have you had any serious disease in the past?

Did you have any common childhood diseases?
Have you ever been hospitalized?

Have you had any surgeries?

When and why?

Have you had any serious injuries/fractures?
At what age?

Have you been in contact with anyone with an
infectious disease? Have you been vaccinated
against...Have you visited a tropical country?

Have you lost/gained weight recently?

How many kilograms? In how long?

Was it deliberate? Were you on a diet?
What is your appetite like?

Do you have regular bowel movements?
Do you see well?

Do you wear glasses?

Do you have any problems with hearing?
Are both ears the same?

Abusus:

Do you smoke? For how long?

Have you ever smoked?

When did you quit?

How many cigarettes/packets a day?

Do you drink alcohol? How often?

Do you drink beer/wine/hard liquor?

Do you drink coffee? How many cups a day?
Have you ever used illicit drugs?



Wywiad osobniczy:

Powszechne choroby wieku dzieciecego.

Operacje: tonsillektomia w 1955 roku, appendektomia w.1980 roku, cesarskie ciecie
w 1979 roku.

Urazy: upadek w 1989 roku ze ztamaniem nasady dalszej kosci promieniowej

Od 1990 roku leczy sie na nadcisnienie.

Od 1996 roku leczy sie na hipercholesterolemie.

Cukrzyca 2. typu, zdiagnozowana w 1998 roku, najpierw kompensowana dietg, od
2005 roku terapia PAD.

Zawat Sciany dolnej w 2009 roku, zastosowano PTA i implantacje stentu.

Nie przeszta zadnych chordb nerek, ptuc, neurologicznych, powaznych choréb
zakaznych, choréb watroby ani innych choréb ukfadu trawiennego. CVA 0.
Stabilna waga ciata (86 kg, BMI 31).

Uzywki: byta palaczka - 20 papieroséw dziennie, od 25 do 65 roku zycia, przestata
po zawale. Alkohol 1 szklanka wina/miesigc. Nie zazywa i nigdy nie zazywata
nielegalnych narkotykow, twierdzi ze nie naduzywa lekow. Kava 1x dziennie

Medical History:

Common childhood diseases.

Operations: tonsillectomy in 1955, appendectomy in 1980, sectio caesarea in 1979.
Injuries: fall in 1989 with distal radius fracture.

Since 1990 treated for hypertension.

Since 1996 treated for hypercholesterolaemia.

Type 2 DM, diagnosed in 1998, compensated with diet at first, since 2005 therapy
with oral antidiabetics.

Inferior wall M1 in 2009, PTA with stent placement.

No renal, pulmonary, neurological, gynaecological, infectious, hepatic or other
gastrointestinal diseases. CVA Q.

Body weight stable (86 kg, BMI 31, at age 20 she had a BMI of 25, at 50 it was 29).
Abusus: former smoker - 20 cigarettes per day, from 25 to 65 years, quit after heart
attack. Alcohol 1 glass of wine/month. Never used or abused illegal drugs, negates
medicinal drug abuse. Coffee 1x/day

«Skarga gtowna» «Current disease»

Kiedy sie to doktadnie zaczeto?/Od kiedy pana/pania When exactly did it start? / How long has it been

to trapi? troubling you?

Czy byto to rano/w ciggu dnia/w nocy? Was it in the morning/during the day/in the
evening/at night?

Czy to sie zaczeto nagle lub stopniowo? Did it start abruptly or gradually?

Co przed tym pan/pani jadt/jadta? What did you eat before?

Czy miat/miata pan/pani gorgczke/uczucie Did you have a high temperature/fever/chills/

zimna/dreszcze? shivering?

Ma pan/pani zawroty glowy? Are you dizzy?

Czy stracit pan/pani przytomnos$c? Were you unconscious?

Czy miat/miata pan/pani juz kiedys podobne Have you had similar problems in the past?

problemy?

Czy poszedi/poszta pan/pani wtedy do lekarza? Have you visited a doctor because of it?

Czy wzigt/wzieta pan/pani na to jakies leki? Czy Did you take any medication? Did it help?

pomogty?



Opis bolu:

Czy cos panalpanig boli?

Gdzie pana/panig boli? W jednym miejscu czy w
wiekszym obszarze ciata?

Kiedy zaczat sie bol?

Co pan/pani robit/robita kiedy to sie zaczeto?
Czy zaczeto sie to nagle czy stopniowo?

Od kiedy to trwaljak dtugo to trwato?

Czy budzi to pana/panig w nocy?

Czy ten bdl sie gdzies rozprzestrzenia?

Kiedy jest lepiej/gorzej?

Czy lepiej jest rano/wieczorem/po jedzeniu/na
czczo?

Czy jest panu/pani lepiej w jakiej$ pozyc;ji?
Jak wptywa na bdl wysitek fizyczny/ruch?

Jak by pan/pani opisat ten bol?

Czy jest ostry/tepy/uciskajgcy/kiujgcy?

W skali od 1 do 10 - jak mocny jest ten bol?
Czy wzigt/wzieta pan/pani leki przeciwbolowe?
Pomogty?

Szczegotowe opisy dolegliwosci wedtug
uktadow:

Czy regularnie sie pan/pani wyproznia?

Jaki jest kolor/konsystencja/czestos¢ stolca?
Czy w stolcu byta krew lub $luz?

Czy ma pan/pani apetyt? lle pan/pani je?

Czy boli was brzuch? Po jedzeniu czy na czczo?

Ma pan/pani trudnosci lub bolesci zwigzane z
potykaniem?

Ma pan/pani biegunke? lle razy dziennie potrzebuje
pan/pani iS¢ do ubikac;ji?

Ma pan/pani zatwardzenie? Kiedy ostatnio
oddat/oddata pan/pani stolec?

Czy dokuczajg panu/pani nudnosci?
Czy miat pan/pani wymioty? lle razy? Jak wygladata
ich zawartosc?

Miewa pan/pani zgage?

Ma pan/pani trudnosci z oddawaniem moczu?

Czy budzi sie pan/pani zeby p6js¢ odda¢ mocz?
Jak czesto chodzi pan/pani do toalety odda¢ mocz?
Czy ma przy tym pan/pani bdl (palgcy/ktujgcy)? Czy
jest to pilne? Czy ma pan/pani problem z
nietrzymaniem moczu?

Jaki kolor ma pana/pani mocz?

Czy zauwazyl/zauwazyta pan/pani jakis
niecodzienny zapach?

Describing pain:
Are you in any pain?
Where does it hurt? Is it one spot or a larger area?

When did the pain start?

What were you doing when the pain started?

Did it start suddenly or gradually?

How long does/did it hurt?

Does it wake you up at night?

Does the pain spread anywhere?

When does it get better/worse?

Is it better in the morning/in the evening/after
meals/on an empty stomach?

Do you feel better in a particular position?

Do you have it during physical exercise/movement?
How would you describe the pain?

Is it sharp/dull/pressing/stinging?

How strong is the pain - on a scale from 1 to 10?
Did you take any painkillers?

Did they help?

Detailed description of difficulties by systems:

Do you have regular bowel movements?

What is the colour/consistency/frequency?

Was there blood or mucus?

What about your appetite? How much do you eat?
Do you have a stomach ache? After eating or on an
empty stomach?

Have you experienced swallowing difficulties?

Do you have diarrhoea? How many times a day?

Do you have constipation? When was the last time
you passed stool?

Do you feel nauseous?
Did you vomit? How many times? How did the
content look?

Do you get heartburn?

Do you have any problems urinating?

Do you wake up because of urination?

How often do you urinate?

Is it painful(burning cutting)/urgent? Do you suffer
from incontinence?

What colour is your urine?
Have you noticed any strange odor?



lle ptynéw pije pan/pani dziennie?

Czy oddycha pan/pani bez trudnosci?
Jaki dystans jest pan/pani w stanie przejs¢ przed
pojawieniem sie dusznosci?

Czy ma pan/pani trudnosci takze w czasie
odpoczynku/przy chodzeniu pod gére/wchodzeniu
na schody?

Czy budzi sie pan/pani w nocy z powodu dusznosci?
Czy potrzebuje pan/pani kilku poduszek do spania?
Czy ma pan/pani kaszel/bdl gardta/katar/gorgczke?
Czy ma pan/pani mokry kaszel? Jaki kolor ma Sluz?
Boli/bolata pana/paniag klatka piersiowa? Od kiedy?
Zaczat sie przy odpoczynku/wysitku?

Czy jest to palgcy/uciskajgcy/swedzgcy/ktujgcy bol?

Czy ten bdl sie jakos rozprzestrzenia?

Czy ma pan/pani przy tym trudnosci z oddychaniem?
Czy poprawito sie panu/pani po chwili odpoczynku?
Miewa pan/pani kotatanie serca/nieréwne bicie
serca?

Czy ma pan/pani obrzek nég? Czy opuchniecia sg
symetryczne?

Czy odczuwa pan/pani bol ndég przy chodzeniu? Czy
zmusza to pana/panig do zatrzymania sie? Po
przejsciu ilu metréw sie to zdarza?

Gtéwna skarga:

How much fluids do you drink a day?

Can you breathe well?
How far can you walk before you are short of
breath?

Do you also have difficulties at rest/walking up the
hill/up the stairs?

Do you wake up at night due to dyspnea?

Do you have to sleep with several pillows?

Do you have a cough/sore throat/cold/fever?

Do you cough up sputum? What color is it?

Have you had chest pain?How long does the pain
last? Has it started while you were resting/sporting?
Is the pain burning/pressuring/itching/stinging in
nature?

Does the pain spread anywhere?

Did you have difficulty breathing when it happened?
Was it better after a short rest?

Do you get heart palpitations/irregularity?

Do your legs swell? Are the swellings symmetrical?

Do you have pain in your legs while walking? Do you
have to stop? After how many meters?

12.3. okoto 15 godziny podczas spoczynku pojawit sie intensywny, uciskajgcy,
zamostkowy bdl ktory rozprzestrzeniat sie w obszarze szyi i lewej reki. Towarzyszyty
mu nudnosci bez wymiotow, pocenia sie lub dusznosci (siedziata na krzesle)
Pacjentka zazyta 1 tabletke nitrogliceryny pod jezyk i 1 tabletke aspiryny, ktore
troche umorzyly bdl, lecz nie ustat. O godzinie 16:45 jej cérka zadzwonita na
pogotowie, po czym pacjentka zostata przyjeta na oddziat kardiologiczny. Poza tym
nie skarzy sie na zaden inny bol, zawroty glowy, utrate przytomnosci, dopisuije jej
apetyt, oddaje regularnie stolec (bez patologicznych domieszek), oddaje mocz bez

problemow

Current complains:

On March 12, around 3 pm, she developed resting, intense, pressive retrosternal
pain, with irradiation to the neck and left upper limb, accompanied by nausea without
vomiting, sweating and shortness of breath (she was sitting in a chair). The patient
took 1 tablet of Nitroglycerin under the tongue and 1 tablet of Aspirin, which relieved
her pain somewhat, but it persisted. At 16:45, her daughter called the emergency
and she was then admitted to the coronary care unit.

No other pain, no vertigo, she was not unconscious, appetite is good, stool is
regular, no pathological admixture, and she urinates without difficulty.



familiar words you might hear from patients:
proszki, prochy - medications (or illegal drugs)
cesarka - cesarean section



Physical examination

Teraz pana/panig zbadam.

Mam do pana/pani kilka prostych pytan ktore sg
czescig zwyczajnego badania.

Jak sie pan/pani nazywa?

Wie pan/pani ktory mamy dzieh roku?

Czy wie pan/pani gdzie sie znajdujemy? W ktérym
miescie/szpitalu?

Zwroty uzywane podczas badania pacjenta:

Czy moze pan/pani usigs¢/wstaé?

Prosze sie przejs¢ do drzwi i z powrotem.

Prosze stangc¢ prosto, tak zeby stopy sie stykaty.
Teraz prosze postac chwile w lekkim rozkroku.
Prosze zamkng¢ oczy i wystawic rece przed siebie.
Prosze je tak trzymac przez chwile/trzydziesci
sekund.

Prosze sie potozy¢ i zamkng¢ oczy. Podnies¢ nogi i
zgig¢ je w kolanie pod kagtem prostym.

Prosze sie obrocic.

Prosze rozpig¢ koszule.

Prosze zdja¢ koszule/spodnie/bielizne.
Jak powstata ta blizna?

Czy moge panu/pani zmierzy¢ puls?
Czy moge panu/pani zmierzy¢ tetno?

Czy boli kiedy tutaj dotykam/naciskam?

Brwi do goéry. Prosze je zmarszczy¢. USmiech.
Prosze wydac¢ wargi/zagwizdac.

Prosze otworzy¢/zamkna¢ oczy.

Prosze podgza¢ oczami za moim palcem bez
poruszania gtowa.

Teraz poswiece po kolei do obu oczu.

Prosze otworzy¢ usta. Powiedzie¢ aaa.

Prosze pokazac jezyk.
Teraz ostucham tetnice szyjne.
Prosze przetkng¢ sline. (podczas badania tarczycy)

Prosze usigsé.

Ostucham pana/pani akcje serca.
Czy moge podwing¢ koszule?
Prosze spokojnie oddychac.
Wdech/Wydech.

Prosze wstrzymac oddech.
Giebokie oddechy, prosze.

Now | will examine you.

| am going to ask you a few questions that are very
simple and part of a regular examination.

What is your name?

Do you know what the date is today?

Do you know where you are? In which city/hospital?

Phrases to use when examining a patient:

Can you please sit/stand?

Walk to the door and back.

Stand with your feet close together.

Now put your feet slightly apart and stand still.
Close your eyes and raise both your arms in front of
you. Stay like this for a while/thirty seconds.

Lie on your back, close your eyes. Raise your lower
limbs and keep them flexed at the hip and knee to a
right angle.

Turn around.

Please unbutton your shirt.

Take off your shirt/trousers/underwear, please.
Where did you get this scar?

Can | measure your heart rate?

Can | measure your blood pressure?

Does it hurt when | tap/push here?

Lift your eyebrows. Frown. Smile. Purse your
lips/whistle.

Open/close your eyes.

Do not move your head and watch my finger.

Now I'm going to shine the light firstin one eye and
then in the other.

Open your mouth. Say ‘Ahhhh’.

Stick out your tongue.
Now | will listen to the arteries in your neck.
Swallow. (thyroid gland examination)

Sit up.

| will auscultate your lungs/heart.
Can | pull up your shirt?
Breathe calmly.

Inspire/Expire.

Hold your breath.

Take deep breaths.



Do kompletnego badania lekarskiego nalezy tez
badanie piersi. Czy pozwoli mipani je
przeprowadzi¢?

Prosze sie potozy¢ na plecach.

Czy mégtby/mogtaby pan/pani opuscic
spodnie/bielizne?

Prosze podkurczy¢ nogi.

Prosze potozy¢ rece wzdtuz tutowia.

Prosze sie lekko przesung¢ do gory/do dotu/na bok.

Prosze sie obrécic¢ na lewag/prawg strone.

Gdzie doktadnie boli pana/panig brzuch?

Teraz wykonam opukiwanie brzucha.

Teraz omacam/ostucham brzuch.

Prosze mipowiedziec, jesli pana/panig zaboli.
Poprawnie wykonane badanie zaktada tez badanie
przez odbyt. Czy moge je wykonac?

Prosze wykonaé skton w przéd.
Prosze sie odchyli€.
Prosze wykonac skton w bok.

Prosze zamkng¢ oczy.Dotkne pana/pani nogi/stopy.

Prosze powiedzie¢, kiedy poczuje pan/pani mgj
dotyk.

Czy bolg pana/panig nogi podczas chodzenia?
Jak metréw potrafi pan/pani przejs¢ przed
poczuciem bolu?

Teraz sprawdze, czy w tetnicach wystepuje
pulsowanie.

Proba Ratschowa:

Prosze sie potozy¢ i podnies¢ nogi.

Prosze zgig¢ i wyprostowac stope.

Prosze da¢ mi zna¢ w przypadku bélu w tydce.
Prosze przysig$¢ na t6zku i opusci¢ nogi.

Dziekuje za wspoiprace, mam nadzieje ze wkrotce
poczuje sie pan/pani lepiej.
Mitego dnia, do widzenia.

A proper examination also includes a breast
examination. Do you agree to let me do it?

Lay on your back.
Can you pull your pants/underwear down?

Bend your legs.

Extend your arms along your body.

Move a bit up/down/to the side.

Turn to your right/left side.

Where exactly does your stomach hurt?

Now | will tap on your abdomen.

Now | will palpate/listen to your abdomen.

Tell meif this hurts.

A proper examination also includes an examination
of the rectum. Do you agree to let me do it?

Lean forward.
Lean backward.
Lean to the side.

Close your eyes. | will touch your leg/foot. Tell me
when and where you feel my touch.

Do your legs hurt when walking?
What distance can you walk before you feel any
pain?

Now | will check for pulsations in the arteries.

Ratschow test:

Lay on your back and lift your legs in the air.

Flex and extend your foot.

Tell me when you feel any pain in your calf.

Sit up and let your legs hang over the side of your
bed.

Thank you for your cooperation, | hope you get
better soon.
Have a nice day, goodbye.
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