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מספר1דף
5

6ודהד\4%
סואאס.

ואססאי
אוופו1462ירקוןמרחב

(ום(5)צוותרפואידו"ח

13/03/2020תאריך:

230ארוע:

13508515טופס:מספר

המטופל:שלאישייםפרטים

200890887ת.זי:

חג'מימשפחה:שם

אליהופרטי:שם

זכרמין:

20/10/1989לידה:תאריך
30.4גילי

8,דבהוזיהודה,אורכתובת:

תעודהזיהוי:מקור

מכביחולים:קופת

0502807172נייד:

ק-ק‏,8הוז,דביהודה,אורמוקד:ביומןשנמסרכפיהאירועכתובת

אנמנזה:

עיקרית:תלונה

רפואית:היסטוריה

ללאעבר:מחלות

רגישותעלידועלארגישויות:

כלליותבדיקות

00בדיקות
בחילותהקאות
נושםנשימות

0נשימהקצב
סדירדופק

/\מלאההכרה

עזרבדיקות

000בדיקות
₪10דםלחץ
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2מספרדף

5

קלהחבלהמשוערת:אבחנה

טיפול

000בדיקות
שניתנוטיפולים

הערות

בעיין.לוהתנגשהרכבשלדלתהרוח,מעוצמתלדבריוהמיטה,עלשוכבכשהואנמצאלמקוםבהגעה

ישנוני.בחילות,סחרחורות,עלמתלונןכאוב,נשימתית,מצוקהסימניוללאמזיעאינואךחיוורמעטמלאה,בהכרהבבדיקה,

האמבולנס.שללמיטההועבר

נוספות.תלונותוללאהכרהאיבודאועילפוןסיפורעלידועלא

נוספיםפרטים

קלמטופל:סטטוס

1462מבצעי:קוד

פינוייעד

חוליםביתיעד:

השומרשיבא-תלהחולים:ביתשם

פנימימלר"דמחלקה:

ליזהל:נמסר

זמנים

:00:53ביעד:00:45מפנה:00:34הגעה:00:21יציאה:00:02קבלה

צוותאנשי

.:חתימהקלרנ0]5!':הנהגשם
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