KARTA STATYSTYCZNA -SZ-PITALNA OGOLNA MZ/Szp-11

Pieczatka jednostki organizacyjnej Dane pacjenta
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Data wystawienia skierowania Data urodzenia
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4. D Przyjecie w trybie nagtym bez skierowania

Pobyty na poszczegdinych oddziatach prosze wypetnia¢ na oddzielnych arkuszach

Prosze wypetnié przy wypisie ze szpitala

Tryb wypisu (zakresli¢ wiasciwg kratke) W przypadku zgonu poda¢ przyczyny zgonu wedtug karty zgonu
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Lekarz odpowiedzialny za wypetnienie karty

pieczgtka podpis

LDruX® tel, 61 B19-44-64(65), fax B98-38-45 MED 038N



UWAGA!

Jezeli pacjent jest leczony na kilku oddziatach ponizsze informacje wpisuje sie¢ osobno dla kazdego pobytu
na oddziale.

Przebywat na oddziale

Kod
NazWa: ..
(V1) (VI
Data przyjecia na oddziat Data wypisu z oddziatu
rok m-c dzieri rok m-c dzien
Choroba zasadnicza wedtug rozpoznania klinicznego* Choroby wspétistniejace®

(przyczyna)

V-Y

* ¥*

Zabiegi operacyjne i procedury®**

Lekarz odpowiedzialny za wypetnienie karty

pieczgtka : podpis

* Wg Migdzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych - Rewizja dziesigta
** Kod dodatkowy stosowany zgodnie z Klasyfikacjg
*** Wg Miedzynarodowej Klasyfikacji Procedur Medycznych Il edycji



