SCHEDA NOSOLOGICA E DI DIMISSIONE OSPEDALIERA

Azienda ( .)spabli:ro “Universitaria * Pisana

ANNO: 2020 N. SCHEDA:

Cognome Nome Cod. Sanitario Regionale
Zappa Frank
Luogo di Nascita . Prov. Data di nascita Cittadinanza
Siena Sl 21/12/1940 ltaliana
Luogo di Residenza Prov. Indirizzo
Pisa PI

Telefono Stato Civile Pravenienza 1
Posizione professionale Codice Fiscale Sesso

Libero professionista M
Regione di Assistenza Usl Onere Degenze Familiare/Tutore
Data Ricovero | Ora Ricovero Regime di Ricovero | Tipo di Ricovero Medico Accettante

03/04/2020

Reparto Amimissione
Pronto soccorso

Causa Violenta/Intossicazione

Problemi/Diagnostici di Accettazione Erattura colle del femore

Finalita Day Hospital Mativo Ricovero

Medico Curante

Data Reparto Trasferimento/Rientro Data Reparto Trasferimento/Rientro
Data Dimissione Ora Reparto Dimissione O roeche N. Accessi
04/04/2020 P
Modalita di Dimissi i Risc. Autopti
! 1 missione Ordlnarla SC I.IS(;p 1CO o
Diagnosi Principale di Dimissi i
& P SR Frattura collo del femore ng‘gem
Note alla Dimissione
Diagnosi Concomitanti, Complicanze Codice
Cirrosi epatica severa 571.2
sindrome bipolare 296.89
Ipertensione arteriosa 642 0
Scompenso cardiaco 429.2
Reparto Interventi — Procedure Data Codice
ECG 89.52
Radiografia coscia 88.27
anca 88.26
Medico Dimittente Codice Firma

Data
04/04/2020

Firma Responsabile Unita Operativa
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