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(Pulse: 91, O2sat: 99, BP: 143/84(other vitals may be on scanned chart
הסטוריה / אנמנזה רפואית:

בן 36.

בבוקר יום קבלתו היה מעורב בתאונת דרכים בעת שנסע על אופנוע עם אשתו.

מציין שנתקל במעקה נמוך (עשוי מגומי שהיה מונח על אי תנועה מצוייר) בעת שנסע במהירות כ20-25- קמ"ש
בכביש 5.

היה עם קסדה,, ללא חבלת ראש,, ללא חבלת חזה, גב או בטן.

מציין כאבים בכתף ימין, גב תחתון ורגל ימין (נכווה מהאקזוסט של האופנוע אשר נפל על רגלו).

אשתו רכה מאחורי,, נבדקה במיון בילינסון.
===

בדיקה גופנית:
יציב ונינוח, דופק 91, ל"ד 143/84, סטורציה 99% בא"ח.

חיוני ועירני ללא סימני מצוקה.
צבע תקין ללא כח"צ, ללא פריחה.

ללא סיני חבלה בראש. שפשוף שטחי בצוואר משמאל ללא המטומה או רגישות, ללא הגבלה בטווחי תנועות.

ללא סימני חבלה בגב, רגישות פאראורטברלית מותנית דו"צ ומעל עצם הזנב, ללא הגבלה בכיפוף, כוח גס
שמור בגפיים תחתונות, נעמד על בוהנות ועקבים.

רגישות קלה מעל GHJ מימין, הגבלה בטווחי תנועות. NV שמור.

שפשופים מעל מרפק ימין ללא נפיחות או שטפי דם, ללא הגבלה בכיפוף-יישור או בפרונציה-סופינציה.

כוויה שטחית בעור מעל אספקט מידיאלי של שוק דסטלית, ללא רגישות גרמית. NV שמור.

קולות לב סדירים לא מהיירם ללא אוושות.
כניסת אוויר שווה וטובה דו"צ, נשימה בועית.

בטן רכה לא תפוחה לא רגישה ללא סג"צ.
===

מהלך ודיון:
.GT-צילום כתף ימין: לא הודגם שבר טרי או פריקה.שבר ישן ב

צילום עמ"ש מותני ועצם הזנב: לא הודגם שבר, מרווחים בין חוליתיים שמורים.

קיבל זריקת וולטרן. בוצעו חבישות עם פולידין.

הומלץ על מנוחה ומשככי כאבים לפי צורך.

למעקב רופא מטפל.
בכל מקרה של החמרה יש לחזור לבדיקה.

רפוא שלמה~
Diagnosis: MVA

in 7 days רופא מטפל  :Followups
Prescriptions provided:
(0) Etodolac (ETODOLAC-TEVA, ETOPAN) 400 mg tabs PO, 1 (One) tablet, 2 (Two) TIMES PER DAY
FOR 5 (Five) DAYS   #:10 (Ten) tablet <br/>(1) BACTROBAN ointment 2% (15 g) topical, 1 (One)
application, 1 (One) TIMES PER DAY FOR 5 (Five) DAYS
Tests/Treatments Ordered:
* Voltaren (Diclofenac Sodium)  IM, 75 mg// * Bandage with polydine
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צילומים:
1. קוד צילום:92021846

סוג צילום:כתף ימין
אבחנת צילום:

 לא הודגם שבר או פריקה
חתום על ידי דר. וואל עומר בתאריך 04/09/2024

פוענח על ידי :דר. וואל עומר
מספר רשיון:152374

2. קוד צילום:92021847
סוג צילום:עמוד שדרה מותני

3. קוד צילום:92021848
סוג צילום:עצם הזנב

לצפות בגליון הרפואי המלא ובצילומים היכנס ל
www.teremi.com

והכנס את הקודים המופיעים בדף זה
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37437ןוישרמספרצוקרמןטטיאנהר"דהרופאםש

03-6385777טלפוןמשפחהרפואתתחום

03-6385778פקסהעיןראש2אלוניניסיםכתובת

ת"פ-דןמחוזאלוןמרפאתמרפאה

15/09/2024:תאריךיועצתלרפואההפניה

:המטופלפרטי

ז:מין36.08:גיל00327091922:זהותמסאלכסנדרסבידר:ופרטימשפחהשם

הנביאעמוס:רחובהעיןשאר:ישוב22/01/1988:לידה.ת

:נוסףטלפון3553533-54:טלפון6/6:ביתמס

04/09/2024תאונהתאריךעבודהתאונת2תאונהסוג

35983043361:הרישיהפניהמספר

שולחגורםהפניהמספרנבדקתזרשיוןמספר

03743703270919220359830433615983

אורתופד:לכבוד

רחבנשתוריש

רפואישירותרפואיתיאורב"משהקודשירותקוד

70017L924970017אורתופדיה-רפואיתבדיקה

לשבלהתייעצותל'הנהמטופלאתמפנההריני

אופנועהרוכבכידרכיםבתאונתמעורבהיהילעבודהבדרך04/09/24בתאריךתלונות
באותובטרםהיהי, ימיןצחלקמכהקיבלמאופנוענפל, בכבישגומיבפסנתקל
גרמיממצאללאצילומיםעבר, יום

הימניהחקלבכלשיפשופיםעדיין
ימיןקרסולבאזורכוויה

ימיןבקרסולכאבים, כתףבעיקרימיןגוףבפלגכאביםעםממשיך

9529/07/2024bmi29.00לקשמ18129/07/2024גובה:חיונייםסימנים

76/12529/07/2024דםלחץ

5829/07/2024דופק

ימיןבקרסולנפיחות, מוגלתיתטיפההפרשהעדייןבכוויהבבדיקהממצאים

תרעושמאבחנה

אבחנה איפיון קוד

ACCIDENT/INJURY; NOS A80

CONTUSION KNEE AND LOWER LEG 9241

CONTUSION HAND 9232

SHOULDER SYMPTOMS/COMPLAINTS L08

BURN - NOS 9490

בקטרובןהמשךמקומיטיפולזהבשלבאחיותאצלבפצעטיפולימשך:טיפוליתתוכנית/דיון
לצילוםהפניהימיןבקרסולונפיחותכאביםעקב
קרעשלבשאלהUSלהפניהימיןבכתףכאביםעקב

אורטופדלהערכתהפניה
לפיזיוטרפיההפניה

1דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***יועצתלרפואההפניה
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והמלצתךדעתךחוותעללךנודה

**דיגיטליתנחתם**37437צוקרמןטטיאנהר"ד

הרופאוחותמתחתימהןוישרמספרהרופאםש

.מעלהםושרהההפניהמספראתתורישהנציגבפנילצייןשיהתורמועדיוניש, ביטול, זימוןבעת

ח"ביתמישר. 17טופסמצריךאינוזוהפניהסמך-עלהכלליתלשח"מביהבאחדלטיפולפניה
הכלליתבאתרמפורסמת
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**דיגיטליתנחתם**37437צוקרמןטטיאנהר"ד

הרופאוחותמתחתימהןוישרמספרהרופאםש

.מעלהםושרהההפניהמספראתתורישהנציגבפנילצייןשיהתורמועדיוניש, ביטול, זימוןבעת

ח"ביתמישר. 17טופסמצריךאינוזוהפניהסמך-עלהכלליתלשח"מביהבאחדלטיפולפניה
הכלליתבאתרמפורסמת

2דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***יועצתלרפואההפניה

15/09/2024צוקרמןטטיאנהר"די"עהודפס00327091922אלכסנדרסבידר

הודפס מאתר כללית ב־28.07.2025 בשעה 11:02 בעבור אלכסנדר סבידר. תעודת זהות: 327091922.



 
37437ןוישרמספרצוקרמןטטיאנהר"דהרופאםש

03-6385777טלפוןמשפחהרפואתתחום

03-6385778פקסהעיןראש2אלוניניסיםכתובת

ת"פ-דןמחוזאלוןמרפאתמרפאה

15/09/2024:תאריךבעבודהלנפגעהנושאררפואיתתעודה

:המטופלפרטי

ז:מין36.08:גיל00327091922:זהותמסאלכסנדרסבידר:ופרטימשפחהשם

הנביאעמוס:רחובהעיןשאר:ישוב22/01/1988:לידה.ת

:נוסףטלפון3553533-54:טלפון6/6:ביתמס

09:30:תאונהתעש04/09/2024:תאונהתאריךעבודהתאונת2:תאונהסוג

אבחנות

אבחנה איפיון קוד

ACCIDENT/INJURY; NOS A80

CONTUSION KNEE AND LOWER LEG 9241

CONTUSION HAND 9232

SHOULDER SYMPTOMS/COMPLAINTS L08

BURN - NOS 9490

:ןתינשהטיפול

:ל"הני"עהמוצהרתמהפגיעהכתוצאה

אחרתבעבודהלאואףה/בעבודתולעסוקת/מסוגלה/אינו¤

ימים27כ"סה)בכלל(30/09/2024יוםעד04/09/2024מיום

15/09/202415/09/2024

הבדיקה. תהתעודהמתןתאריך

**דיגיטליתנחתם**צוקרמןטטיאנהר"דאלוןמרפאת

המוסמךהרפואיתורשהלשהרופאוחותמתחתימההמרפאהחותמת

זוזכותמקנההתעודהואיןהלאומילביטוחהמוסדידי-עלנקבעתלגמלההזכות

בלבדלאומילביטוחלמוסדמיועדתזותעודה

1דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***בעבודהלנפגעהנושאררפואיתתעודה

15/09/2024צוקרמןטטיאנהר"די"עהודפס00327091922אלכסנדרסבידר

37437ןוישרמספרצוקרמןטטיאנהר"דהרופאםש

03-6385777טלפוןמשפחהרפואתתחום

03-6385778פקסהעיןראש2אלוניניסיםכתובת

ת"פ-דןמחוזאלוןמרפאתמרפאה

15/09/2024:תאריךבעבודהלנפגעהנושאררפואיתתעודה

:המטופלפרטי

ז:מין36.08:גיל00327091922:זהותמסאלכסנדרסבידר:ופרטימשפחהשם

הנביאעמוס:רחובהעיןשאר:ישוב22/01/1988:לידה.ת

:נוסףטלפון3553533-54:טלפון6/6:ביתמס

09:30:תאונהתעש04/09/2024:תאונהתאריךעבודהתאונת2:תאונהסוג

אבחנות

אבחנה איפיון קוד

ACCIDENT/INJURY; NOS A80

CONTUSION KNEE AND LOWER LEG 9241

CONTUSION HAND 9232

SHOULDER SYMPTOMS/COMPLAINTS L08

BURN - NOS 9490

:ןתינשהטיפול

:ל"הני"עהמוצהרתמהפגיעהכתוצאה

אחרתבעבודהלאואףה/בעבודתולעסוקת/מסוגלה/אינו¤

ימים27כ"סה)בכלל(30/09/2024יוםעד04/09/2024מיום

15/09/202415/09/2024

הבדיקה. תהתעודהמתןתאריך

**דיגיטליתנחתם**צוקרמןטטיאנהר"דאלוןמרפאת

המוסמךהרפואיתורשהלשהרופאוחותמתחתימההמרפאהחותמת

זוזכותמקנההתעודהואיןהלאומילביטוחהמוסדידי-עלנקבעתלגמלההזכות

בלבדלאומילביטוחלמוסדמיועדתזותעודה

1דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***בעבודהלנפגעהנושאררפואיתתעודה

15/09/2024צוקרמןטטיאנהר"די"עהודפס00327091922אלכסנדרסבידר

הודפס מאתר כללית ב־28.07.2025 בשעה 10:59 בעבור אלכסנדר סבידר. תעודת זהות: 327091922.



 
37437ןוישרמספרצוקרמןטטיאנהר"דהרופאםש

03-6385777טלפוןמשפחהרפואתתחום

03-6385778פקסהעיןראש2אלוניניסיםכתובת

ת"פ-דןמחוזאלוןמרפאתמרפאה

15/09/2024:תאריךפיזיותרפיהלמכוןהפניה

)םיתורישהלסלבכפוףהינןלפיזיותרפיהההמלצותכל(

:המטופלפרטי

ז:מין36.08:גיל00327091922:זהותמסאלכסנדרסבידר:ופרטימשפחהשם

הנביאעמוס:רחובהעיןשאר:ישוב22/01/1988:לידה.ת

:נוסףטלפון3553533-54:טלפון6/6:ביתמס

04/09/2024תאונהתאריךעבודהתאונת2תאונהסוג

35983043362:הפניהמספר
שולחגורםהפניהמספרנבדקתזרופארשיון

03743703270919220359830433625983

פיזיוטרפיה:לכבוד

רחבנשתוריש

רפואישירותרפואיתיאורב"משהקודשירותקוד

80015טיפולתכניתובנייתאבחוןפיזיותרפיה8001597001

ACCIDENT/INJURY; NOSתרעושמאבחנה

אופנועהרוכבכידרכיםבתאונתמעורבהיהילעבודהבדרך04/09/24בתאריךהפניהסיבת/ תלונות
באותובטרםהיהי, ימיןצחלקמכהקיבלמאופנוענפל, בכבישגומיבפסנתקל
גרמיממצאללאצילומיםעבר, יום

הימניהחקלבכלשיפשופיםעדיין
ימיןקרסולבאזורכוויה

ימיןבקרסולכאבים, כתףבעיקרימיןגוףבפלגכאביםעםממשיך

9529/07/2024bmi29.00לקשמ18129/07/2024גובה:חיונייםסימנים

76/12529/07/2024דםלחץ

5829/07/2024דופק

ימיןבקרסולנפיחות, מוגלתיתטיפההפרשהעדייןבכוויהקלינייםממצאים

**דיגיטליתנחתם**37437צוקרמןטטיאנהר"ד

הרופאוחותמתחתימהןוישרמספרהרופאםש

.מעלהםושרהההפניהמספראתתורישהנציגבפנילצייןשיהתורמועדיוניש, ביטול, זימוןבעת

7ר.ה.ס

1דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***פיזיותרפיהלמכוןהפניה

15/09/2024צוקרמןטטיאנהר"די"עהודפס00327091922אלכסנדרסבידר

37437ןוישרמספרצוקרמןטטיאנהר"דהרופאםש

03-6385777טלפוןמשפחהרפואתתחום

03-6385778פקסהעיןראש2אלוניניסיםכתובת

ת"פ-דןמחוזאלוןמרפאתמרפאה

15/09/2024:תאריךפיזיותרפיהלמכוןהפניה

)םיתורישהלסלבכפוףהינןלפיזיותרפיהההמלצותכל(

:המטופלפרטי

ז:מין36.08:גיל00327091922:זהותמסאלכסנדרסבידר:ופרטימשפחהשם

הנביאעמוס:רחובהעיןשאר:ישוב22/01/1988:לידה.ת

:נוסףטלפון3553533-54:טלפון6/6:ביתמס

04/09/2024תאונהתאריךעבודהתאונת2תאונהסוג

35983043362:הפניהמספר
שולחגורםהפניהמספרנבדקתזרופארשיון

03743703270919220359830433625983

פיזיוטרפיה:לכבוד

רחבנשתוריש

רפואישירותרפואיתיאורב"משהקודשירותקוד

80015טיפולתכניתובנייתאבחוןפיזיותרפיה8001597001

ACCIDENT/INJURY; NOSתרעושמאבחנה

אופנועהרוכבכידרכיםבתאונתמעורבהיהילעבודהבדרך04/09/24בתאריךהפניהסיבת/ תלונות
באותובטרםהיהי, ימיןצחלקמכהקיבלמאופנוענפל, בכבישגומיבפסנתקל
גרמיממצאללאצילומיםעבר, יום

הימניהחקלבכלשיפשופיםעדיין
ימיןקרסולבאזורכוויה

ימיןבקרסולכאבים, כתףבעיקרימיןגוףבפלגכאביםעםממשיך

9529/07/2024bmi29.00לקשמ18129/07/2024גובה:חיונייםסימנים

76/12529/07/2024דםלחץ

5829/07/2024דופק

ימיןבקרסולנפיחות, מוגלתיתטיפההפרשהעדייןבכוויהקלינייםממצאים

**דיגיטליתנחתם**37437צוקרמןטטיאנהר"ד

הרופאוחותמתחתימהןוישרמספרהרופאםש

.מעלהםושרהההפניהמספראתתורישהנציגבפנילצייןשיהתורמועדיוניש, ביטול, זימוןבעת

7ר.ה.ס

1דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***פיזיותרפיהלמכוןהפניה

15/09/2024צוקרמןטטיאנהר"די"עהודפס00327091922אלכסנדרסבידר

הודפס מאתר כללית ב־28.07.2025 בשעה 10:56 בעבור אלכסנדר סבידר. תעודת זהות: 327091922.



 
37437ןוישרמספרצוקרמןטטיאנהר"דהרופאםש

03-6385777טלפוןמשפחהרפואתתחום

03-6385778פקסהעיןראש2אלוניניסיםכתובת

ת"פ-דןמחוזאלוןמרפאתמרפאה

15/09/2024:תאריךלדימותהפניה

:המטופלפרטי

ז:מין36.08:גיל00327091922:זהותמסאלכסנדרסבידר:ופרטימשפחהשם

הנביאעמוס:רחובהעיןשאר:ישוב22/01/1988:לידה.ת

:נוסףטלפון3553533-54:טלפון6/6:ביתמס

04/09/2024תאונהתאריךעבודהתאונת2תאונהסוג

35983043359:הרישיהפניהמספר

שולחגורםהפניהמספרנבדקתזרופארשיון

03743703270919220359830433595983

.הבדיקהלביצועעבקנשהזמןלפנידקות15-כוהדימותהרנטגןמכוןדרשמללפנותנא, הבדיקהביום
.קודמיםוצילומיםרלוונטיםמסמכים, ההפניהטופסעםלהגיענא
!בלבדםישנל

.והדימותהרנטגןוןבמכהמבצעהצוותואתלבדיקההמפנההרופאאתליידעעליךחובה, להריוןתורשפאלשבמצבאובהריוןהינךאם
.ישדוחההמחזורלשםינושארההימים10בלבדיקהתורלהזמיןתושקבתמישדוחמחזורבעלותםישנ

ימיןקרסולצילום :לכבוד

רחבנשתוריש

רפואישירותרפואיתיאורב"משהקודשירותקוד

10401068ימיןקרסולצילום7821873610

אופנועהרוכבכידרכיםבתאונתמעורבהיהילעבודהבדרך04/09/24בתאריך
באותובטרםהיהי, ימיןצחלקמכהקיבלמאופנוענפל, בכבישגומיבפסנתקל
גרמיממצאללאצילומיםעבר, יום

הימניהחקלבכלשיפשופיםעדיין
ימיןקרסולבאזורכוויה

ימיןבקרסולכאבים, כתףבעיקרימיןגוףבפלגכאביםעםממשיך

עלמתלונןהמטופל

29/07/2024BMI29.00:בנמדד95לקשמ29/07/2024:בנמדד181גובהחיונייםסימנים

29/07/2024:בנמדד76/125דםלחץ

29/07/2024:בנמדד58דופק

ימיןבקרסולנפיחות, מוגלתיתטיפההפרשהעדייןבכוויה עיקרייםממצאים

תרעושמאבחנה

אבחנה איפיון קוד

ACCIDENT/INJURY; NOS A80

CONTUSION KNEE AND LOWER LEG 9241

CONTUSION HAND 9232

SHOULDER SYMPTOMS/COMPLAINTS L08

BURN - NOS 9490

בקטרובןהמשךמקומיטיפולזהבשלבאחיותאצלבפצעטיפולימשךטיפוליתתוכנית/דיון
לצילוםהפניהימיןבקרסולונפיחותכאביםעקב
קרעשלבשאלהUSלהפניהימיןבכתףכאביםעקב

אורטופדלהערכתהפניה
לפיזיוטרפיההפניה

1דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***לדימותהפניה

15/09/2024צוקרמןטטיאנהר"די"עהודפס00327091922אלכסנדרסבידר

37437ןוישרמספרצוקרמןטטיאנהר"דהרופאםש

03-6385777טלפוןמשפחהרפואתתחום

03-6385778פקסהעיןראש2אלוניניסיםכתובת

ת"פ-דןמחוזאלוןמרפאתמרפאה

15/09/2024:תאריךלדימותהפניה

:המטופלפרטי

ז:מין36.08:גיל00327091922:זהותמסאלכסנדרסבידר:ופרטימשפחהשם

הנביאעמוס:רחובהעיןשאר:ישוב22/01/1988:לידה.ת

:נוסףטלפון3553533-54:טלפון6/6:ביתמס

04/09/2024תאונהתאריךעבודהתאונת2תאונהסוג

35983043359:הרישיהפניהמספר

שולחגורםהפניהמספרנבדקתזרופארשיון

03743703270919220359830433595983

.הבדיקהלביצועעבקנשהזמןלפנידקות15-כוהדימותהרנטגןמכוןדרשמללפנותנא, הבדיקהביום
.קודמיםוצילומיםרלוונטיםמסמכים, ההפניהטופסעםלהגיענא
!בלבדםישנל

.והדימותהרנטגןוןבמכהמבצעהצוותואתלבדיקההמפנההרופאאתליידעעליךחובה, להריוןתורשפאלשבמצבאובהריוןהינךאם
.ישדוחההמחזורלשםינושארההימים10בלבדיקהתורלהזמיןתושקבתמישדוחמחזורבעלותםישנ

ימיןקרסולצילום :לכבוד

רחבנשתוריש

רפואישירותרפואיתיאורב"משהקודשירותקוד

10401068ימיןקרסולצילום7821873610

אופנועהרוכבכידרכיםבתאונתמעורבהיהילעבודהבדרך04/09/24בתאריך
באותובטרםהיהי, ימיןצחלקמכהקיבלמאופנוענפל, בכבישגומיבפסנתקל
גרמיממצאללאצילומיםעבר, יום

הימניהחקלבכלשיפשופיםעדיין
ימיןקרסולבאזורכוויה

ימיןבקרסולכאבים, כתףבעיקרימיןגוףבפלגכאביםעםממשיך

עלמתלונןהמטופל

29/07/2024BMI29.00:בנמדד95לקשמ29/07/2024:בנמדד181גובהחיונייםסימנים

29/07/2024:בנמדד76/125דםלחץ

29/07/2024:בנמדד58דופק

ימיןבקרסולנפיחות, מוגלתיתטיפההפרשהעדייןבכוויה עיקרייםממצאים

תרעושמאבחנה

אבחנה איפיון קוד

ACCIDENT/INJURY; NOS A80

CONTUSION KNEE AND LOWER LEG 9241

CONTUSION HAND 9232

SHOULDER SYMPTOMS/COMPLAINTS L08

BURN - NOS 9490

בקטרובןהמשךמקומיטיפולזהבשלבאחיותאצלבפצעטיפולימשךטיפוליתתוכנית/דיון
לצילוםהפניהימיןבקרסולונפיחותכאביםעקב
קרעשלבשאלהUSלהפניהימיןבכתףכאביםעקב

אורטופדלהערכתהפניה
לפיזיוטרפיההפניה

1דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***לדימותהפניה

15/09/2024צוקרמןטטיאנהר"די"עהודפס00327091922אלכסנדרסבידר

הודפס מאתר כללית ב־28.07.2025 בשעה 11:03 בעבור אלכסנדר סבידר. תעודת זהות: 327091922.
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.מעלהםושרהההפניהמספראתתורישהנציגבפנילצייןשיהתורמועדיוניש, ביטול, זימוןבעת

ח"ביתמישר. 17טופסמצריךאינוזוהפניהסמך-עלהכלליתלשח"מביהבאחדלטיפולפניה
הכלליתבאתרמפורסמת

2דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***לדימותהפניה

15/09/2024צוקרמןטטיאנהר"די"עהודפס00327091922אלכסנדרסבידר

האחרונהשנהבחציקריאטיניןבדיקתבוצעהלא

**דיגיטליתנחתם**37437צוקרמןטטיאנהר"ד

הרופאוחותמתחתימהןוישרמספרהרופאםש

.מעלהםושרהההפניהמספראתתורישהנציגבפנילצייןשיהתורמועדיוניש, ביטול, זימוןבעת

ח"ביתמישר. 17טופסמצריךאינוזוהפניהסמך-עלהכלליתלשח"מביהבאחדלטיפולפניה
הכלליתבאתרמפורסמת

2דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***לדימותהפניה

15/09/2024צוקרמןטטיאנהר"די"עהודפס00327091922אלכסנדרסבידר

הודפס מאתר כללית ב־28.07.2025 בשעה 11:03 בעבור אלכסנדר סבידר. תעודת זהות: 327091922.



 
37437ןוישרמספרצוקרמןטטיאנהר"דהרופאםש

03-6385777טלפוןמשפחהרפואתתחום

03-6385778פקסהעיןראש2אלוניניסיםכתובת

ת"פ-דןמחוזאלוןמרפאתמרפאה

15/09/2024:תאריךלדימותהפניה

:המטופלפרטי

ז:מין36.08:גיל00327091922:זהותמסאלכסנדרסבידר:ופרטימשפחהשם

הנביאעמוס:רחובהעיןשאר:ישוב22/01/1988:לידה.ת

:נוסףטלפון3553533-54:טלפון6/6:ביתמס

04/09/2024תאונהתאריךעבודהתאונת2תאונהסוג

35983043360:הרישיהפניהמספר

שולחגורםהפניהמספרנבדקתזרופארשיון

03743703270919220359830433605983

.הבדיקהלביצועעבקנשהזמןלפנידקות15-כוהדימותהרנטגןמכוןדרשמללפנותנא, הבדיקהביום
.קודמיםוצילומיםרלוונטיםמסמכים, ההפניהטופסעםלהגיענא
!בלבדםישנל

.והדימותהרנטגןוןבמכהמבצעהצוותואתלבדיקההמפנההרופאאתליידעעליךחובה, להריוןתורשפאלשבמצבאובהריוןהינךאם
.ישדוחההמחזורלשםינושארההימים10בלבדיקהתורלהזמיןתושקבתמישדוחמחזורבעלותםישנ

USימיןכתף :לכבוד

רחבנשתוריש

רפואישירותרפואיתיאורב"משהקודשירותקוד

78003L1028ס.א .US10405031ימיןכתף
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באותובטרםהיהי, ימיןצחלקמכהקיבלמאופנוענפל, בכבישגומיבפסנתקל
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הימניהחקלבכלשיפשופיםעדיין
ימיןקרסולבאזורכוויה

ימיןבקרסולכאבים, כתףבעיקרימיןגוףבפלגכאביםעםממשיך

עלמתלונןהמטופל

29/07/2024BMI29.00:בנמדד95לקשמ29/07/2024:בנמדד181גובהחיונייםסימנים

29/07/2024:בנמדד76/125דםלחץ

29/07/2024:בנמדד58דופק

ימיןבקרסולנפיחות, מוגלתיתטיפההפרשהעדייןבכוויה עיקרייםממצאים

תרעושמאבחנה

אבחנה איפיון קוד
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**דיגיטליתנחתם**37437צוקרמןטטיאנהר"ד

הרופאוחותמתחתימהןוישרמספרהרופאםש

.מעלהםושרהההפניהמספראתתורישהנציגבפנילצייןשיהתורמועדיוניש, ביטול, זימוןבעת

ח"ביתמישר. 17טופסמצריךאינוזוהפניהסמך-עלהכלליתלשח"מביהבאחדלטיפולפניה
הכלליתבאתרמפורסמת

2דף***הפרטיותהגנתחוקפי-עלמוגןמידעמכילהמסמך***יועצתלרפואההפניה
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 17/11/2024תאריך ביקור:       

   1920682תיק מס' :           סבידרשם משפחה :

 10:03    זהיראמקלידה :                 אלכסנדרשם פרטי :

    יעד : ש. בריאות כלליתגורם מבטח :          327091922מספר זהות :

         זמין :          22/01/1988ת. לידה :

 37437 רופא מפנה:ר.         צוקרמן טטיאנה רופא מפנה :

  

  ימין  קולית ) של כתף-( על U.Sתוצאות בדיקת 
  

  לאחר חבלה  –סיבת הפניה 

  

LONG TENDON OF BICEPS TENDON – .הודגם מעט נוזל במעטפת הגיד  

  

INFRASPINATUS TENDON – .הדגמה תקינה  

  

SUPRASPINATUS TENDON- בתוכו תהודגם בלתי אחיד , עם הסתיידויות זעירו .  

  

SUBSCAPULRARIS TENDON- .הדגמה תקינה  

  

SUBACROMIAL BURSA- .הדגמה תקינה  

  

ACROMIOCLAVICULAR JOINT –תפיחות ברקמה הרכה . םהודגמו שינוים ניווניי ,  

  

  תקין. –מבנה גרמי 

  

  אין לראות נוזל תוך פירקי.

  

 גיא גונן : בוצע ע"י טכנאי/ת
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 קופרמןרופא/ה בודק/ת      :  ד"ר  

 מומחה ברדיולוגיה אבחנתית

 19015רישיון רופא בודק   :  

 13217רישיון מומחה : 

  נחתם דיגיטלית!נחתם דיגיטלית!

 

 

  

 1981-וחוק הגת הפרטיות, תשמ"א 1996-המידע הכלול במסמך זה מוגן על פי חוק זכויות החולה, התש"ו
לא בהתאם להוראות ואין למסור אותו ו/או את תוכו ו/או איזה פרט שהוא ממו לכל אדם ו/או גוף א

  החוק. 

  מסירת המידע ביגוד לקבוע בחוקים אלה, מהווה עבירה.

 מכתב זה מכיל מידע רפואי חשוב, יש להעבירו לרופא מטפל בהקדם להבטחת רצף טיפולי.

  

מסמך זה מכיל מידע מוגן הרשום במאגר מידע לפי חוק הגנת הפרטיות , המוסרו שלא כדין עובר 

 עבירה
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37437ןוישרמספרצוקרמןטטיאנהר"דהרופאםש

03-6385777טלפוןמשפחהרפואתתחום

03-6385778פקסהעיןראש2אלוניניסיםכתובת

ת"פ-דןמחוזאלוןמרפאתמרפאה

18/02/202510:48:תאריךכלליתהפניה
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הנביאעמוס:רחובהעיןשאר:ישוב22/01/1988:לידה.ת

:נוסףטלפון3553533-54:טלפון6/6:ביתמס

35983053159:הרישיהפניהמספר

שולחגורםהפניהמספרנבדקתזרשיוןמספר
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אורתופד:לכבוד

רחבנשתוריש
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70017L924970017אורתופדיה-רפואיתבדיקה

:תרעושמאבחנה

אבחנה איפיון קוד

LABORATORY EXAMINATION V726

STYE 3731

שומניםלמעקבדםלבדיקותהפניה:תלונות
---
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בסינטומקומילטיפול

---
תקיןצילום-ימיןקרסולעלהתלונותעםממשיך
הסתידות-הכתבשלUSתאונהאחריימיןבכתףוכאבים
פיזיוטרפיהכעתעושה
אורתופדלהערכתתוריזמין

96.107/10/2024bmi29.33לקשמ18129/07/2024גובה:חיונייםסימנים

76/12529/07/2024דםלחץ

5829/07/2024דופק

eGFR98.3219/09/2024מתאריך
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