
28/07/2025:תאריךבריאותיתורישמכבי

מפנהגורםר.מיוליהפיאנקובר"ד

170239

וכלליתפנימית, משפחה

445664962:הפניהקוד08-6325158:טלפון

073-2132603:פקס

)שלישיתקומה(יעקבבאר, 17נסשא:כתובת

:הנבדקפרטי

308153832.:ז.תלינוי:פרטיםשטויל:החפשמםש

0308153832

0522454439:נייד/עבודה.טל0522454439:טלפוןנ:מין12/08/1992:לידה.ת

7031755מיקודיעקבבאר, 6/81שפיראהרב:כתובת

פיזיותרפיהמכון
ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

עםפיזיווליטיפהשלימה. בצווארוכאביםתחתוןגבמכאביסובלתמאז-אחוריבמגמוןנהגתבתור03/24בדרכיםתאונתלאחר:תלונות
מופנית-MSKורממקלכאביםרושם. בגפייםNVחסרללא, גסנוירולוגיחסרללא-בבדיקתה. בתפקודמוגבלתעדיין-חלקיתהטבה
ופיזיומשלימהרפואה+ חוזרתאורתופדיתהערכה

:אבחנות

• BACK PAIN

MELIANE 21TAB 1X1X63 •:קבועותתרופות
• CIPRALEX 10MG X 28 1X1X90

לא:ת/נשעמ

הידרותרפיהלוקשל-פיזיוטיפולהתאמת:ההפניהסיבת

24/01/2026-תאריךעד28/07/2025-מתאריך, יום180-לההפניהתוקף

**רלוונטיםמסמכיםעםלהגיענא**

28/07/2025

וחותמתחתימהתאריך

בתחומיםלטיפולןושארותורךשמהלטיפוליתורים*. 3555הפסקהללאמכביבמוקד-ןושארלטיפולתורקביעת
.הפיזיותרפיהבמכוןיקבעו) ביתטיפולי, לימפתיניקוד, אגןרצפת-לדוגמא(מיוחדים
.מגנטיכרטיסעםלהגיענא,רבעוניםולשתבכרוךהטיפול
.לטיפולהגעהטרםהסניףבמזכירותםולשתהאתלהסדירשיבמזומןםלשמוהינךבמידה

1דף



28/07/2025:תאריךבריאותיתורישמכבי

מפנהגורםר.מיוליהפיאנקובר"ד

170239

וכלליתפנימית, משפחה

445665533:הפניהקוד08-6325158:טלפון

073-2132603:פקס

)שלישיתקומה(יעקבבאר, 17נסשא:כתובת

:הנבדקפרטי

308153832.:ז.תלינוי:פרטיםשטויל:החפשמםש

0308153832

0522454439:נייד/עבודה.טל0522454439:טלפוןנ:מין12/08/1992:לידה.ת

7031755מיקודיעקבבאר, 6/81שפיראהרב:כתובת

מומחההתייעצות
ET4D-CV5-ZKC-6R82-449XH 

במכבי-אורתופדיה:שירותתחום

עםפיזיווליטיפהשלימה. בצווארוכאביםתחתוןגבמכאביסובלתמאז-אחוריבמגמוןנהגתבתור03/24בדרכיםתאונתלאחר:תלונות
-MSKורממקלכאביםרושם. בגפייםNVחסרללא, גסנוירולוגיחסרללא-בבדיקתה. בתפקודמוגבלתעדיין-חלקיתהטבה
ופיזיומשלימהרפואה+ חוזרתאורתופדיתהערכהמופנית

:אבחנות

• BACK PAIN

לא:ת/מעשנ

MELIANE 21TAB 1X1X63 •:קבועותתרופות
• CIPRALEX 10MG X 28 1X1X90

כמתואר:ההפניהמטרת

**מגנטיבכרטיסלהצטיידנא** 

.ליועץתורביטול/דחייתעלשארמלהודיעשי

ילשמכבי/ זהבמכבירופאיתמישרבנכללהרופאהאםשארמלבדוקמומלץ, פרטילרופאפונההנךאם

24/01/2026-תאריךעד28/07/2025-מתאריך, יום180-לההפניהתוקף

28/07/2025

וחותמתחתימהתאריך

1דף


