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PER IL MEDICO CURANTE

Egregio Collega,
La preghiamo Voler cortesemente compilare il questionario allegato.

Le notizie vengono richieste a puro titolo informativo per meglio inquadrare le esigenze del
paziente e per razionalizzarne maggiormente la destinazione nell'Istituto stesso.

Con molti ringraziamenti, cordiali saluti.

IL RESPONSABILE SANITARIO

dr.ssa Milena Bianchi

Pagina 1di 3

SISTEMA DI GESTIONE
\QUALITA GERTIFICATO

~ FONDAZIONE GIUSEPPE RESTELLI O.N.LUSS.
via Carroccio, 1 20017 RHO (MI) tel. 029302080 fax 02 935 04 255
C.F. 86503120155 P.IVA 08938040154 www.fondazionerestelli.it info@fondazionerestelli.it

CERTIQUALITY

UNI EN IS 9001:2015


http://www.fondazionerestelli.it/
mailto:info@fondazionerestelli.it

O
FONDAZIONE 6@
R™ GI1USEPPE RESTELLI o

QUESTIONARIO SANITARIO
(da compilare in ogni parte e da allegare alla domanda di accoglimento)

Cognome e nome: eta:

Anamnesi Patologica (con particolare riguardo a precedenti ricoveri in Ospedale Psichiatrico)

Esente da malattie infettive:

Puo vivere in comunita:

ESAME OBIETTIVO GENERALE

Decubito Obbligato:
Indifferente:
Respiro Normale:
Dispnea:
Minzione Spontanea:
Da catetere:
Polso:

Pressione arteriosa:

Deambulazione:

ESAME OBIETTIVO PARTICOLARE

Cute: Piaghe da decubito: presenti (regione):

assenti:
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Sottocute: Edemi: presenti:

assenti:

Apparato circolatorio:

Apparato respiratorio:

Apparato digerente:

Apparato uro-genitale:

Apparato nervoso:

Apparato Visivo:

Apparato uditivo:

Terapia in atto:

Data:

MEDICO CURANTE

(Firma e timbro leggibile)
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