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SISTEMA SANITARIO RECIONALE R E G l ON E LAZ'O @?@’, @

ROMA 3 AZIENDA UNITA SANITARIA LOCALE ROMA 3 4% (AZIO <~

OSPEDALE

SEZIONE GINECOLOGICA

ANNO

N° CARTELLA

ANAMNESI FISIOLOGICA

Menarca a ... anni. Cicli successivi: Ritmo Durata ..o giorni.

Quantita Dolorosi

Coniugata da

Eventuali malattie del coniuge:

Gravidanze:

Ultimo parto

Ultima mestruazione: data caratfteri

ANAMNES! PATOLOGICA REMOTA

ANAMNES! GINECOLOGICA REMOTA

ANAMNESI GINECOLOGICA PROSSIMA

ATTENZIONE

LAZIENDA E FUORI DA OGNI
RESPONSABILITA PER LE BOZZE

DAVOLCORRETTE.
DAV LOMRE e
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Visto: Si autorizza la stampa.

Firma
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VISITA DI ACCETTAZIONE

DIAGNOSI DI ACCETTAZIONE:

MEDICO DI GUARDIA

ESAME OBIETTIVO GENERALE

Condizioni generali

Apparato respiratorio

Apparato cardiovascolare

PA.

Frequenza

Apparato scheletrico

Peso: Kg

ESAME OBIETTIVO GINECOLOGICO

G.E.

Vagina

Corpo uterino

Annessi

esame con speculum

DIAGNOSI CLINICA E ORIENTAMENTO TERAPEUTICO

ATTENZIONE

......................................................................... -<~-~-~-L-'A-ZIENBA—E-»FQORI-DA-OGNI
RESPONSABILITA PER LE BOZZE
DA VOi CORRETTE.

Visto: Si autorizza la stampa.
Data ...

Arti-Grafiche Cardamone Sixl
prestampa@agcardamone it
- resp. Sie. Andrea Cardamone, -

Firma

0968.61495




ESAME COLPOSCOPICO

Data

Portio normale

Ectopia

Zona di riepitelizzazione
Mucosa atrofica

Modificazioni
benigne

Polipi

Endometriosi
Processi infiammatori
Processi distrofici

benigne

U 000o0oD o000 ooog ogd

Altre lesioni

Zona di riepit. iodonegativa a margini netti
Leucoplachia

Selciato (o mosaico)

Base

Erosione vera

Irregolarita vascolari

Modificazioni
sospette

Base papillare
Trasformazione atipica

Zona rossa non caratteristica
Ulcerazione sospefta
Esofizia sospetta

Quadri di atipia
aggravata

Altre

FIRMA

INTERVENTI DIAGNOSTICI

ESAME DI CAVITA

Data .o Isterometria: cm Hegar N°..... Dilatazione
Cavita: regolare ... irregolare ... . sinechia polipo fibroma fibrosi

OPERATORE Materiale: assente .. normale . abbondante ..o polipoide ... s0spetto ..
.............................................. Detersione cavita: Tamponamento;
.............................................. Esame istologico (N° ):

ANESTESISTA NOTE:

BIOPSIE

Data e Sede della biopsia: vuiva vagina portio

OPERATORE Esame istologico (N° ):

ANESTESISTA

NOTE:

DATA E OPERATORE

ALTRI INTERVENTI

LA ZIENDA. £ ELUOREDA-QGNI
OGN

ATTENZIONE

CALIENUA-T-FAHRT A

RESPONSABILITA PER LE BOZZE

DAVOICORRETTE.

1016

Arti. Grafiche Cardamone. 8.l
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INTERVENTO OPERATORIO

DIBLA .ot Diagnosi
Operatore:

Assistente:

Assistente: ... Intervento
Ferrista:

Anestesista:

DESCRIZIONE INTERVENTO:

Drenaggi:

Rimuovere il

VISITA DI USCITA

ATTENZIONE

L'AZIENDA E FUORI DA OGNI
RESPONSABILITA PER LE BOZZE
DA VO! CORRETTE.

Visto: Si autorizza la stampa.
Data

Firma
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