
ДЕКЛАРАЦИЯ 

 

 

 

Я, ......................................................................................... ,  ознакомлен/а с тем, что пациенты с 

противопоказаниями для бальнеолечения и физиотерапии не делают процедур. 

Я заявляю, что у меня нет следующих противопоказаний, перечисленных ниже для 

бальнеотерапии! 

 

Подпись пациента:     

……………………………….. 

 

Я, ......................................................................................... ,  ознакомлен/а с тем, что пациенты с 

противопоказаниями для бальнеолечения и физиотерапии не делают процедур. 

Я заявляю, что у меня есть следующие заболевания из 

перечисленных ниже противопоказаний!  

/пожалуйста, подчеркните Ваши заболевания/ 

1. Противопоказания для санаторно-курортного лечения: 

• кардиостимулятор 

• проблемы с сердцем 

• состояние после инсульта 

• онкологические заболеваний 

• эпилепсия 

• психические заболевания 

• инвалиды, которые нуждаются в посторонней помощи 

• заболевания в острой стадии, гнойные процессы 

• нарушения в органах малого таза /недержание мочи/ 

• болезнь Альцгеймера 

• частые кровотечения различного происхождения 

• эндопротезирование 

• варикозная болезнь и тромбофлебити /только для использования 

акватоничного бассейна и горячих spa-процедур/ 

• другие заболевания по усмотрению врача отеля 

 

Подпись пациента:     

……………………………….. 

 


