SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
REGIONE PIEMONTE
Azienda Sanitaria Locale 'Citta di Torino’
Ospedale San Giovanni Bosco
Piazza del donatore di sangue. 3 CAP: 10154 Torino (TO)
STRUTTURA COMPLESSA PRONTO SOCCORSO
Direttore: Dr. A. Sechi

Tel. 011 2402111 Fax 011-2402302 RIif. DEAM/016

N. 29512 - 2017

Torino, 04/06/2017 St ¢
NOPOLI EMANUELE NPLMNL86P260933E§ N. 29512 Anno 2017
‘Nato il 26/09/1986 a COMO (CO), Sesso: M, Eta: 30 | Accettato il 04/06/2017

'Residenza CADORAGO (CO) in VIA LUIGI VERGA 18 Tel. 0 UNiT;i\ bPERATwA MEDICO DI BASE

VERBALE DI DIMISSIONE

Dati di ingresso  Datidi uscita
Data ora 04/06/2017 01:06 Data ora Visita medico 04/06/2017 02:24
Trasporto ‘Autonomo (arrivato con mezzi propri) Valutazione 0-BIANCO
Trauma Si i Destinazione ;Al curante
Priorita 0 -BIANCO ;
Provenienza Decisione propria  Data ora Dimissione  04/06/2017 02:36
Parametri vitali FC__ FR _T°C SAT BAM PAm._ PYC INAIL 1T S
Prima INPS No
Ultima Prognosi Giorni: 7

Anamnesi Riferita caduta con trauma della mano e del polso dx apr negatlva e non allergle note a farmaci

Esame Obiettivo i_Ferit__g—;& Ic multiple del polso e , della mano dx

Diario / Terapia

praticata ed Medicazioni locali multiple
evoluzione

Condizione
clinica alla stabile
dlmissmne |

DIAGNOSI DI |
USCITA FERITE L.C. DEL POLSO E DELLA MANO DX

La terapia consigliata & meramente indicativa e pud comprendere farmaci NON CONCEDIBILI DAL SSN e quindi soggetti a
pagamento fotale o parziale da parte del paziente e potra essere modificata dal Curante nel modo che-rierrapitl opportuno.

(1 Mediﬁ Dr. Deligati Giuseppe

Il paziente non necessita e/o rifiuta il certificato INPS. e
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