Nichtpartnerarzte

Einschluss Koloskopie fiir Nichtpartnerarzte

Bitte fiillen Sie das folgende Formular aus:
Allgemeine Daten des Patienten

Referenz *

Name *
Vorname *
Adresse *

PLZ und Ort *
Geburtsdatum *
Telefonnummer *
Versicherung *
AHV-Nummer *
Gewicht *

Grosse *

Allgemeine Angaben des Arztes

Name *

Vorname *

Adresse *

PLZ und Ort *
Telefonnummer *
Gesicherte E-Mail Adresse *
ZSR-Nummer *

EAN-Nummer *

Art der medizinischen Konsultation*

kurz lang




Fragebogen

Der Patient/die Patientin hat oder hatte ein Kolon- oder Rektumkarzinom *

Ja

Nein

Seine/ihre Familienanamnese, Verwandte 1. Grades (Vater, Mutter, Bruder, Schwester, Kind), litt vor dem
Alter von 50 Jahren an einem Kolon-/Rektumkarzinom *

Ja

Nein

Der Patient/die Patientin hatte sich vor weniger als 10 Jahren bereits einer Koloskopie unterzogen *

Ja

Nein

Aktuell hat der Patient/die Patientin anhaltende und unerklarliche Symptome im Zusammenhang mit dem
Darm (zum Beispiel: Blut im Stuhl, ungewéhnlicher und beunruhigender Stuhlgang) *

Ja

Nein

Gerinungsstorungen*

Ja

Nein

Blutverdinner - Aspirin*

Ja

Nein

Wenn Ja, welche Blutverdinner ?

Allergien*

Ja

Nein

Wenn Ja, welche Allergien?

Komorbiditaten*

Ja

Nein

Wenn Ja, welche Komorbiditaten

Medikamente*

Ja

Nein

Wenn Ja, welche Medikamente



Wenn der Patient sich fiir eine Koloskopie entschieden hat, welches Institut wiinscht er/sie ?

Intesto FR, chemin des Pensionnats 1, 1752 Villars-sur-Glane

HFR Fribourg, chemin des Pensionnats 2-6, 1752 Villars-sur-Glane

Centre de Gastroentérologie Bulle SA, route de la Pala 100, 1630 Bulle

Chirurgie Sense, Mariahilfestrasse 4, 1712 Tafers

HFR Riaz, rue de I'H6pital 9, 1632 Riaz

HFR Tafers, Maggenberg 1, 1712 Tafers

Bemerkungen (Besonderheiten, Blutungsrisiko usw.)

Datum :

Das Formular ist per sicherer E-Mail an folgende Adresse zu senden: depistage@liguessante-fr.ch
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