
 

 

ΟΝΟΜΑΣΕΠΩΝΤΜΟ 
Α΢ΘΕΝΟΤ΢ 

 

ΑΜΚΑ  ΗΜ. ΓΕΝ.  

ΤΠΕΤΘΤΝΟ΢ ΙΑΣΡΟ΢  ΚΛΙΝΙΚΗ  

ΕΙΔΟ΢ ΧΕΙΡΟΤΡΓΙΚΗ΢ 
ΕΠΕΜΒΑ΢Η΢ 

 

ΒΑΘΜΟ΢ ΕΠΕΙΓΟΝΣΟ΢ ΤΨΗΛΟ΢       ΜΕΣΡΙΟ΢         

ΕΚΣΙΜΩΜΕΝΗ ΑΠΩΛΕΙΑ ΑΙΜΑΣΟ΢ >500ml ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

ΛΗΨΗ ΑΝΣΙΠΗΚΣΙΚΩΝ ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

΢ΤΓΚΑΣΑΘΕ΢Η ΙΑΣΡΙΚΩΝ ΠΡΑΚΣΙΚΩΝ 
(θα προςκομίςει) 

ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

ΕΞΕΣΑ΢ΕΙ΢ ΑΙΜΑΣΟ΢ ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

ΕΠΙΒΕΒΑΙΩ΢ΣΕ ΣΗΝ ΑΠΟ΢ΣΟΛΗ ΣΩΝ ΕΞΕΣΑ΢ΕΩΝ ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

ΠΡΟΕΓΧΕΙΡΗΣΙΚΗ ΔΙΑΧΕΙΡΙ΢Η ΑΙΜΑΣΟ΢ ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

rEPO ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

Fe pos/IV ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

B12 ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

Filicin ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

Tranamexic ΝΑΙ                ΟΧΙ                   

Άλλο  

Ιατρόσ Αιματολόγοσ  

Τπογραφή  Ημερομηνία  

 
 
Είναι υποχρεωτική η ςυμπλήρωςη όλων των πεδίων 
Αντίγραφο του εντφπου τοποθετείται ςτο φάκελο του αςθενοφσ  
 
 


