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HASTA BILGILENDIRME VE DEGERLENDIRME FORMU

1. Kisisel Bilgiler
Soyadi, Adi Yas

2. Bugln ve su anda agriniz nerede?

[0Bas [ Boyun [0OOmuz 0O Boyun Omurgasi
O Sirt Omurgasi [ Bel Omurgasi

[0 Dirsek [ El/Bilek [ Kalca Eklemi [0 Uyluk
O Diz 0O Ayak

Daha once hangi tetkikler yapildi?
0 Réntgen O BT (CT) O MR (MRI) O Diger

3. Bugun yaninizda hangi belgeler bulunmaktadir?
[0 Rontgen goruntuleri O CD/DVD 0O Doktor raporu [ Hastane raporu
O Laboratuvar sonuclari O Diger belgeler

4. Daha once hangi tedaviler uygulandi?
[0 Enjeksiyonlar O llag tedavisi [ Egzersiz tedavisi
[0 Masaj [ Fizyoterapi O Ameliyatlar

5. Bugunku ziyaretinizin temel amaci nedir?

Sizi klinigimize kim yonlendirdi?
O Aile Hekimi O Ortopedi Uzmani O No6rolog OO Cerrah O Diger Uzman

Bugun ozellikle hangi konularla ilgileniyorsunuz? (Birden fazla secenek isaretlenebilir)
[0 Hastaligimin nedeninin arastiriimasi ve teshis konulmasi
O ilac recetesi almak istiyorum
[0 Masaj, egzersiz tedavisi veya fizyoterapi icin yeni sevk/recete almak istiyorum
O ilac disi tedavi yéntemleri ile ilgileniyorum: Manyetik Alan Tedavisi, Psikoterapi,
Hipnoz, Akupunktur, sirt ve omurga kaslarini gtuclendirme yontemleri
[0 Ameliyata alternatif modern tedavi yontemleri ile ilgileniyorum:

* Proloterapi

* Fasya-Meridyen Terapisi

* Eklem ici HyalUronik Asit Enjeksiyonlari

* Klinigimizin tedavi konseptine uygun 6zel rejeneratif enjeksiyon uygulamalari

Hasta imzasi




